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随着近年来对乳腺类疾病以及乳腺

检查相关科普力度的增加， 现代女性对

于乳腺疾病认识水平不断提高， 多数女

性清晰认识到乳腺癌疾病对自身身体健

康以及日常生活的负面影响。 在乳腺癌

已成为较为常见的女性恶性肿瘤疾病之

一的当今，采用钼靶检查能够准确、有效

的检出早期乳腺癌疾病。

一、钼靶检查是什么

钼靶检查在临床中又被称为乳腺

X

线检查，是乳腺癌首选影像学检查方式。

它的作用原理是通过其产生的软

X

射

线，透过乳腺组织显示乳腺内部环境，从

而辅助临床医师观察患者乳腺内是否存

在异常情况。 钼靶检查的乳腺成像具有

分辨率高、显示效果好等优势，且该检验

方式无创、操作简单、结果准确，不受受

检者年龄以及身形的限制。 该检验方式

辐射剂量较低，不会影响人体自身健康，

能够反复进行检查。

乳房组织在人体内属于软组织中的

一种， 它主要是由大量的腺体组织以及

脂肪组织所组成，因此，与人体中其他的

组织相比，乳房组织的平均密度较低，乳

腺摄影中所需要的射线能量较其他部位

摄影用的

Ｘ

线能量低， 我们通常称其为

软

X

射线。 采用乳房钼靶检查时， 能够

通过软

X

射线， 使用钼作为阳极靶面的

X

射线管完成乳腺摄影。 所以， 乳腺钼

靶检查能够清晰显示受检者乳腺各层组

织， 可以发现其是否存在乳腺增生、 良

恶性肿瘤或乳腺组织结构紊乱等情况，

这种检验方式能够观察到小于

0.1

毫米的

钙化簇或微小钙化点。 对于处于早期乳

腺癌疾病的患者而言， 通过该检验方式

能够及时发现并确诊乳腺癌疾病。 该检

测方式也能够发现不易察觉的乳腺肿块，

在临床实际应用中， 能清晰观察微小钙

化的乳腺癌， 有效解决脂肪型乳房、 大

乳房不易诊断的问题， 诊断有效性高达

95%

。 对于以少许微小钙化表现的

T0

期

乳腺癌， 也只能通过该检验方式才能进

行确诊。

钼靶检查能够准确判断受检者乳腺

增生、包块、钙化形状、大小、密度、性质

以及乳腺病变情况， 精准判断与鉴别普

通彩超无法辨别的乳腺病变钙化点 ，是

国际乳腺疾病检查的金标准。

二、钼靶检查的意义

（一）健康体检中钼靶检查的意义

乳腺钼靶检查能够清楚显示受检者

病灶钙化分布形态及大小， 其成像速度

较快，照射剂量较低，也能够观察受检者

月经周期、经产、妊娠、哺乳以及内分泌

变化等生理因素。 目前，国内外指南将钼

靶检查作为标准乳腺癌筛查方式， 对于

40~69

岁女性而言， 在日常健康体检中

进行钼靶检查， 能够有效筛查受检者是

否患有乳腺癌疾病。 健康检查中完善钼

靶检查，能够有效降低乳腺癌死亡率，筛

查受检者是否存在早期乳腺癌疾病，从

而实现早治疗、早就诊，避免乳腺癌疾病

对女性身体健康产生进一步的影响。

（二）乳腺癌术后检查钼靶检查的意义

对于罹患单侧乳腺癌并接受乳腺癌

前期手术的女性而言， 其另一侧乳房再

次患癌的概率较高。 在相关乳腺癌研究

中表明单侧乳腺癌患者患癌后其另一侧

再患癌的风险是未患癌女性的两倍及以

上，并且其健康一侧乳房患癌概率，随时

间不断增加。 因此，对于已接受全切手术

的女性而言， 需要定期检查健康一侧乳

房是否出现疾病表现。

如今， 随着乳腺外科手术的不断进展，

保乳手术已成为乳腺癌患者及临床医师的

首选手术方式，但是患者在接受保乳术以及

放疗后其乳腺癌复发率较高于乳房全切术

患者。 因此，对于罹患乳腺癌且采取保乳治

疗方案的患者而言， 需要定期进行钼靶检

查，避免双侧乳房出现复发情况。

三、总结

钼靶检查能够通过多角度采集受检者

乳腺影像相关信息， 多方位呈现乳腺不同深

度位置的断层影像，精准确定乳腺病灶，能够

检出早期乳腺病变。 同时，在检查过程中辐射

剂量大幅降低，对人的身体危害程度极低，能

够满足受检者日常体检及复查需求。 在目前

乳腺癌发病率逐年上升的情况下，对于

40

岁

及以上的女性， 每年进行钼靶检查能够有效

判断受检者乳房状态， 及时评估其是否出现

乳腺癌早期征兆，从而完善早确诊、早治疗缓

解， 有效避免乳腺疾病。 对于曾经患有乳腺

癌，但接受全切手术或保乳术治疗的女性而

言，定期进行乳腺钼靶检查，也能够观察其

疾病恢复状态， 避免出现乳腺癌复发情况。

（作者单位：四川成都西部战区总医院）

俗话说“人老腿先老”，您是否感觉

膝盖十分疼痛， 日常蹲起需要一手扶着

桌子、一手撑着膝盖，甚至需要他人搀扶

才能站起来， 要注意您很有可能患上了

膝骨关节炎。 今天笔者将带您了解中医

有哪些防治膝关节炎的好方法。

一、了解膝骨关节炎

在西医中， 膝骨关节炎是一种由于

膝骨关节发生软骨变性、 破坏及骨质增

生所引起的慢性关节疾病， 又被称为膝

骨关节增生性关节炎、 退行性关节炎或

骨性关节病等。 膝骨关节炎具有膝关节

疼痛，活动过多时病情加重，休息后缓解

等特点，晚期可导致关节变形。 此病的患

病人群多为中老年人，单双侧均可发病。

其在中医学中属于“膝痹”范畴 ，其

病理机制是人到中年后， 容易发生气血不

足、肝肾亏虚、骨节失养 ，再加上寒湿侵

袭，致使经络不畅、气血痹阻进而发病。 治

疗原则为活血通络、补益肝肾、祛湿止痛。

正常的膝关节， 其末端会被一层光

滑的关节软骨所覆盖， 并且具有一定的

厚度，能够起到减震、削弱摩擦等重要的

作用。 但由于肥胖、使用过度、衰老等原

因，关节软骨会逐渐变性、减少、破坏，

最终引发膝关节骨性关节炎。膝关节骨

性关节炎较为常见的临床表现有膝盖

疼痛、 炎性肿胀、 日常活动受影响，如

无法下蹲、蹲下后起身困难、长时间行

走后膝部关节肿胀等。

需要注意， 一般到了三十岁左右，

人的关节软骨便开始发生退变，逐渐出

现骨性关节炎的趋势， 而四十岁以后，

大多数人都会出现不同程度的骨性关

节炎症状。 因此，膝关节骨性关节炎具

有明显的年轻化趋势， 这与目前人们

“过度运动”“肥胖人群增多”等因素有

密切关系。 这种病早期以疼痛为主，后

期是疼痛加功能障碍。 若对其加以重

视，提前开展锻炼和预防，能够减缓甚

至阻断其发展，减少痛苦。

二、膝骨关节炎的治疗

（一）针灸治疗

膝骨关节炎的传统治疗方式主要

包括物理类治疗、口服药物治疗、类固

醇注射疗法和玻尿酸注射疗法。针对病

情较为严重的患者，则需要为其进行关

节镜或人工关节置换手术。

除此之外， 若没达到手术治疗的标

准，在保守治疗中，中医针灸算得上首屈

一指的选择。 采用针灸对膝关节骨性关

节炎进行治疗， 常选取的穴位有： 内膝

眼、梁丘穴、犊鼻穴、血海、阴陵泉、悬钟

穴、阳陵泉、三阴交、足三里等穴位。 具体

治疗效果为：

1.

犊鼻穴和内膝眼能够疏风散寒、消

肿止痛， 对缓解膝关节的疼痛有较好的疗效。

2.

梁丘穴具有活血通络、祛风除湿的功效。

3.

血海穴和阴陵泉穴能够缓解患者膝股内

侧的疼痛。

4.

阳陵泉穴具有补肾壮骨、舒筋

活络的作用。

5.

足三里具有补益气血的作

用。

6.

三阴交穴能够补益肝肾、健脾益血。

7.

悬钟穴能够解下肢痿痹。 可对以上穴位

实施普通针刺、电针、温针灸、内热针、刺

络放血、拔罐、艾灸等针灸疗法治疗。

（二）食疗

1.

湿热麻痹型：此类疾病症状为膝关

节发红、热痛、肿胀、屈伸困难，并常伴随

有头昏头重、身体发热、四肢困重、乏力、

大便偏烂、 小便黄、 舌苔黄腻、 脉象滑数

等。其饮食调补的原则应遵循清热祛湿、通

络止痛，例如冬瓜薏米排骨汤。

2.

肝肾阴虚

型： 此类疾病症状为膝关节发生疼痛和发

僵，晨起时最为明显，活动后稍微减轻，且活

动过多会加重，休息后症状缓解。 舌头赤红、

苔少，脉搏细数。 其饮食调补的原则应遵循

滋补肝肾、强壮筋骨，例如牛膝熟地煲猪蹄。

3.

肾阳虚型：此类疾病症状为膝关节发生疼

痛，僵硬，喜暖畏寒，活动过多疼痛加重，休

息则症状缓解。 舌头淡胖，苔白，脉搏细数。

其饮食调补的原则应遵循补肾壮阳、温经通

络，例如苁蓉肉桂煲羊肉。

三、膝关节日常防护建议

1.

注意保暖防寒， 可以为膝盖佩戴护

膝，避免关节着凉，受到潮湿环境的不良刺

激。

2.

控制体重，避免膝关节承受太重的负

荷。

3.

及时纠正一些不良的工作、生活习

惯，例如避免盘腿、跪坐、长时间久站、提重

物、长时间屈膝深蹲等。

4.

减少剧烈运动，

如长距离行走、登山、上下楼梯等。

5.

加强

膝关节周围韧带和肌肉的力量锻炼， 如通

过靠墙静蹲、股四头肌静力收缩等。

6.

根据

身体情况适当地补充一些起到保护软骨和

促进软骨修复作用的药物， 例如软骨素和

氨基葡萄糖胶囊等。

（作者单位：四川成都西部战区总医院）

血常规主要包括红细胞、白细胞、血

红蛋白和血小板等检查， 属于临床基础

的血液检查。 一般情况下， 出现身体不

适，去医院后首先会做的就是血常规。 该

检测能使医生对患者的情况有初步的了

解，辅助临床诊断，并为后续诊疗提供参

考。 下面给大家介绍一下血常规的相关

知识。

1.

血常规在临床中的应用

血常规是最易获得、 最基础的血液

检验。 血液由体液和有形细胞两部分组

成，血常规检验的是血液的细胞部分。 血

常规可以在瞬间反应出人体的病理变

化， 这有助于临床医师对病人目前的状

况和组织病变状况有一个初步的认识，

可以对很多疾病进行早期筛查和排除 。

另外，由于患者的病情进展，血常规的变

化也比较快， 短时间内可能会出现多项

指标有不同的检验结果。 所以根据监测

情况，有时候也需要进行多次检验，便于

医生根据指标的变化， 随时调整更符合

患者情况的诊疗方案。

2.

血常规能反映哪些疾病？

通过对血液成分的分析

,

可以了解

身体的许多病理生理状况。 贫血是最常

见的一种病理状态， 通过血常规中血红

蛋白水平与正常值进行对比， 就能初步

判断一个人是否存在贫血。 血红蛋白正

常 值 ： 男 性

120g/L ～ 160g/L

， 女 性

110g/L ～1 50g/L

， 新 生 儿

170g/L ～

200g/L

，低于正常值为贫血；血红蛋白

＜

120g/L

（女性

＜110g/L

）为轻度贫血，血

红蛋白

＜90g/L

为中度贫血 ， 血红蛋

白

＜60g/L

为重度贫血 ， 血红蛋白

＜

30g/L

为极重度贫血。 导致贫血的原因

众多，判断究竟是哪一种贫血，要结合家

族史、 临床表现和实验室检查来综合分

析。 看白细胞增多或减少可判断是否感

染。 白细胞增多常见于细菌感染，中性粒

细胞比例明显增高， 伴随超敏

C

反映蛋

白增高。 病毒感染时白细胞总数正常或

下降， 但淋巴细胞升高， 中性粒细胞下

降，伴血清淀粉样蛋白

A

增高。 发生过敏

反应或过敏性休克时白细胞总数升高 ，

还可出现嗜酸粒细胞绝对值升高。 如果

白细胞总数增高、皮疹严重、血压下降 ，

甚至出现心动过速、末梢循环差的表现，

提示病情较重。

众所周知血小板的增高或降低会影

响患者的出凝血功能。 血小板的参考范围

是（

100～300

）

×109/L

，血小板增多则可能

与破溃出血有关， 急性感染的时候， 也会

出现血小板增多的情况。 血小板降低多

见于免疫性疾病、遗传性疾病、血小板减

少症或者白血病、再生障碍性贫血等。

3.

血常规检查有哪些注意事项？

在做血常规检查之前， 尽量不要做

太过剧烈的运动，比如攀爬楼梯、骑自行

车、跑步等。对于静脉输液的患者

,

不要在

同侧手臂采血。 在做血常规检查之前，尽

量不要吃可能会影响到血常规结果的药

物。 激素类药可能引起血小板和红细胞

数量的减少， 抗菌药物会引起白细胞降

低，无法反映患者当下的真实情况。 做血

常规检查前多久不吃药主要取决于药物

种类以及药物在体内的代谢速度， 具体

还应在医生的指导下进行， 在进行血常

规检测前告知医生自身情况， 明确注意

事项。 对于需要长期使用的药物而言，如

降血糖药物、降血压药物、抗心律失常类药

物、强心药物、抗癫痫药物、抗凝药物等，患

者进行血常规检查之前不必停药。 血常规

检查前要放松， 避免患者在紧张恐惧的状

态下，血管收缩，增加采血的难度。 还要注

意保持心情的放松， 避免因神经血管反射

而导致晕厥。 受检者大量饮水会导致血液

稀释， 使细胞成分减少； 但长时间不饮水

（主动或被动）， 或处于脱水状态会导致血

液浓缩，那么细胞成分也会相应的增多，以

上两种情况，都会造成检测结果不准确。

完成采血后按压时间应充分， 一般建

议静脉采血按压

3-5

分钟止血， 末梢采血

按压至少

30-60S

。注意：切勿搓揉，否则易

出现皮下血肿。 按压的时间要足够，不同的

人凝血的时间不同， 有些人凝血的时间会

稍微长一些，如果有出血倾向，应适当延长

压迫的时间。 在采血后有晕针的迹象，如头

昏眼花、乏力等情况要立即躺下，饮用适量

糖水，等症状缓解后再做检查。如果局部出现

血肿，可以在

24

小时后用毛巾热敷，改善局部

血液循环，促进淤血的吸收，加速消肿。

（作者单位：四川成都京东方医院）

什么是钼靶检查？ 有何意义？

□

余香

膝骨关节炎中医疗法知识分享

□

敖江鹏

关于血常规，你想知道的都在这里

□

周莉莎


