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!"均能清晰显示出斑块特征# !" 以其多平面、多角
度的成像优点弥补了 $" 的不足，能够将形态各异的
粥样斑块完整的重建再现，并可定量分析管腔的狭窄

程度# 有研究证明 !" 在定量测量方面较 $" 更准
确［!，%］# 本结果表明，!"可以提供血管和粥样硬化斑
块之间的空间立体关系信息，使超声图像更接近于大

体解剖，增加超声医师对血管病变的诊断信心，有助

于临床医师制定治疗方案#
&’()’是一种全新的超声成像技术，能够以实时

或重建方式提取组织表面及深层的超声信息，可随取

样深度的不同在 *，+，,三个空间上任意旋转图像#
’平面是与发射声波相垂直的平面，其声像图 $" 往
往无法显示# &’()’ 成像是采用容积对比成像技术
显示 ’平面的组织声像图，可以采集组织表面及深
层的超声信息，提高声像图的对比度，降低噪声干扰，

又能显示不同组织深度的 ’ 平面声像图# &’()’ 平
面及 !"重建声像图随取样线位置不同而显示出斑
块表面及深层组织结构声像图，可立体地显示股动脉

粥样硬化斑块的病变特征#
我们在 &’()’平面基础上对股动脉粥样硬化斑

块进行 !"重建，可以对硬化斑块 -，.，’ 三个平面
的 $"在空间任意角度进行旋转，所重建图像逼真，
立体感强# 不足之处是受二维声像图质量的影响大；
其次图像后处理工作量较大，花费时间相对较长# 李
叶阔等［$］将 &’()’ 平面超声成像和 !" 重建应用于
胎儿脊柱裂的研究，能够显示出脊柱开裂起始部位、

裂开程度和开裂形态等，获得较清晰的立体形态#
综上所述，&’()’ 平面超声成像能在 $" 的基础

上从另一视角观察股动脉粥样斑块的声像图特征，与

!"重建结合能比 $"提供更多的诊断信息# 其 -，.
平面及 !"图像直观明了，容易接受，而 &’()’ 平面
其想象空间大，较为抽象，相比之下难以接受，但

&’()’平面可作为 -，.平面及 !"很好的补充，可以
显示不同深度的组织结构及声像图特征#
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性病患者 !"" 例心理状况分析
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!# 临床资料# $11!)1! _ $11%)/$ 就诊性病患者 /11（男 ZL，女
!$）例；年龄 /X ‘ Z1 岁；文化程度中学以下 JL 例，大专以上 $$
例；职业个体 %X 例，有工作单位 !X 例，无业 /$ 例；病种尖锐
湿疣 K$ 例、非淋菌性尿道炎 $1 例、淋病 /L 例、梅毒 ! 例、生殖
器疱疹 J 例；XZ 例经 1# K ‘ Z# 1 @B 的治疗康复，% 例病情好
转# 接诊过程从交谈及肢体语言发现，XLa的患者就诊时对
病史遮遮掩掩，甚至隐瞒，觉得羞耻，见不得人，愧对家人；

ZLa的患者由于对性病的一知半解，存在有恐惧感、悲观、自

责、压抑、焦虑的情绪表现；!Za的患者担心家人、同事知道病
情而引发一系列家庭、工作问题［/］；%!a的患者担心病情加
重、扩散、传染家人、治疗后复发、未彻底治愈以及治疗费用太

高等#

$# 讨论# 性病患者心理状态较差，同正常人存在显著差异#
“性自由”、“性解放”的鼓吹，色情影视文化的侵袭、引诱，卖

淫、嫖娼、吸毒等是当今性病蔓延的主要温床，性病患者的心

理问题，有其社会因素及心理因素［$］# 因此，在临床工作中，
要重视患者的心理症状，及时了解掌握患者的心理活动特点

和情绪变化，尊重其人格，不歧视，不疏远，讲清病情，介绍相

关知识，使其了解所患疾病，认识性病并不可怕，将躯体性治

疗和心理治疗结合起来，使患者躯体上、心理上彻底治愈［!］#
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