
本文旨在通过一系列骨科

常见骨折的

X

光片， 向读者介

绍骨折的基本概念、 分类以及

诊断方法。 希望通过对相应

X

光片的介绍和分析， 帮助读者

更好地了解骨折的本质， 增加

对骨折的认识。

1.

骨折概述

骨折是指骨骼完整性的丧

失，通常由外伤、事故或疾病引

起。 在骨科中，骨折的诊断和治

疗是至关重要的。

X

光片作为一

种常见的诊断工具，能够清楚地

显示骨折的部位和程度。

2.

常见骨折类型与

X

光片

介绍

骨折主要分为闭合性骨折

和开放性骨折两种，其中，闭合

性骨折的皮肤完好无损， 骨折

端没有与外界相通； 开放性骨

折的皮肤有破损， 骨折端直接

或间接地与外界相通。 根据骨

折的不同部位， 又可分为不同

的类型， 其

X

光片也会有相应

的显示。

2.1

锁骨骨折

锁骨是连接肩胛骨和胸骨

的骨骼，呈“

S

”形。锁骨骨折通常

由间接暴力引起，如摔倒时手部

着地。

X

光片显示锁骨中断，可

能伴有移位。

2.2

肱骨骨折

肱骨是上肢主要的支撑骨，

分为上、下两端。 肱骨骨折多由

外伤导致，如撞击、摔倒等。

X

光片显示肱骨中断， 可能伴有

移位。

2.3

桡骨骨折

桡骨是前臂外侧的细长骨。

桡骨骨折通常由外伤导致，如手

部支撑着地。

X

光片显示桡骨中

断，可能伴有移位。

2.4

腰椎骨折

腰椎是脊柱的主要部分，负

责支撑身体。 腰椎骨折通常由

外伤导致，如摔跤、车祸等。

X

光片显示腰椎中断， 可能伴有

移位。

2.5

胫骨骨折

胫骨是下肢主要的承重骨，

位于小腿内侧。 胫骨骨折通常

由外伤导致，如撞击、摔倒等。

X

光片显示胫骨中断， 可能伴有

移位。

3.

诊断方法与注意事项

X

光片是一种非常重要的诊

断工具， 能够清晰地呈现骨折的

部位和程度， 为医生提供关键的

诊断依据。 在解读

X

光片时，医

生需要结合患者的病史和临床表

现， 综合分析各种信息， 以获得

更准确的诊断结果。 患者的病史

包括受伤的时间、 部位、 疼痛的

程度以及是否有其他伴随症状等。

临床表现则包括医生的检查、 患者

的自我感觉以及其他医学检查结果

等。综合分析这些信息，能够帮助医

生更准确地判断病情。

然而，由于

X

光片只能提供二

维的图像信息，因此 ，其诊断效果

可能会受到一定的限制。

为了更加准确地诊断病情，

CT

和

MRI

这类高级成像技术应运而

生。 它们可以提供更详细、更立体

的骨骼结构和软组织图像，为医生

提供更多的诊断依据，使治疗更加

准确。 这些技术能够更好地揭示骨

折的细节 ，包括骨折的类型、程度

及恢复情况等，从而有助于医生制

订更合理、更有效的治疗方案。

尽管

X

光片在诊断骨折方面

具有重要的作用，但我们也应该注

意到辐射暴露可能带来的潜在风

险。因此，在拍摄

X

光片时，辐射剂

量应当控制在最低限度，以确保患

者的安全。

4.

结语

了解常见的骨科骨折类型和

相应的

X

光片表现， 对于提高对

骨骼疾病的认知和理解水平是至

关重要的。 通过本文的介绍，希望

读者能够更好地了解骨折的本质

和诊断方法，从而更好地预防和治

疗骨折。

（作者单位：河北省唐山市开平医院）

骨折

X

光片，你了解多少
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肝胆手术是一种常见的外科

手术， 通常包括肝脏或胆囊的切

除、 修复或其他相关流程。 术后

的康复过程需要患者积极参与，

以确保身体尽快恢复健康。 以下

是一些可以帮助患者术后更好地

管理自己健康状况的建议。

1.

术后第一步：遵循医嘱

肝胆术后，患者正确而积极

地遵循医生的建议是确保顺利

康复的第一步。 医生的指导对于

控制感染、减轻疼痛、促进愈合

以及避免并发症都至关重要。 患

者要严格按照医生开具的药方

用药，确保每次用药剂量和用药

时间都符合医嘱，理解每种药物

的作用以及可能引起的副作用，

及时向医生报告任何异常症状。

这可能包括抗生素、止痛药以及

其他必需的药物。

此外，根据医生的建议调整

饮食。 通常初期建议选择清淡、

易消化的食物 ， 以减轻消化系

统的负担；避免高脂 、高胆固醇

和刺激性食物 ， 尤其是对于胆

囊手术后的患者， 以预防胆囊

或胆管的不适。 术后初期，适度

的休息对于促进伤口愈合至关

重要。 之后，在医生允许的情况

下，逐渐增加轻度的体力活动 ，

如散步 ， 以促进血液循环和肌

肉活动。

2.

饮食调整：小心胆固醇

肝胆术后的饮食调整对于

促进康复至关重要， 在控制胆

固 醇 的 摄 入 方 面 需 要 特 别 注

意。 患者应选择低脂的食物，避

免高胆固醇和高脂肪的食品 。

新鲜水果、蔬菜 、全谷类食物和

瘦蛋白是良好的选择 。 选择低

脂的蛋白质食物来源 ，如鸡肉 、

鱼类、豆类和豆腐等。 限制红肉

的摄入 ， 因为其可能含有较高

的脂肪 。 选择富含健康脂肪的

食物 ，如橄榄油 、鱼油 、坚果和

种子类， 其中的不饱和脂肪有

助于维持心血管健康 ， 但要避

免过量摄入 。 增加膳食纤维的

摄入，包括全谷类、蔬菜和水果

等， 其中的膳食纤维有助于维

持肠道健康，促进消化。 尽量避

免辛辣、油腻和刺激性食物 ，因

为它们可能会引起不适感 ，尤

其是对于胆囊术后患者。 将食

物分成分量小、 食用频繁的餐

食，而不是少量大餐 ，以减轻胆

道负担 ， 这有助于促进消化和

防止胆汁蓄积。

3.

恢复期运动：逐步增加

肝胆术后 ， 适度的运动对

于促进康复 、 增加肌肉力量以

及提高整体健康水平都是非常

重要的。 然而，进行运动时需要

谨慎 ， 并且应根据医生的建议

逐步增加运动强度。 在进行任

何运动计划之前， 必须得到医

生的明确许可。 医生会评估患

者的康复进展 ， 确定何时以及

以何种方式开始运动 。 开始时

选择轻柔的活动 ，如散步 ，这有

助于促进血液循环 、 缓解肌肉

紧张 ， 不会对手术部位施加过

大的压力。 之后再逐渐增加运

动时间， 让身体慢慢适应新的

运动负荷，避免过度劳累。 逐渐

增加运动强度包括逐渐提升步

行速度、增加散步时间，或者逐

渐引入轻度的有氧运动，如游泳或

骑自行车。 进行运动时，患者要注

意身体发出的信号。 如果出现任何

不适感或疼痛， 则应立即停止运

动，并向医生报告。

4 .

管理疼痛：药物与生活

方式

管理疼痛是肝胆术后患者康复

过程中的关键一环。 合理的疼痛管

理可以提高患者的舒适度， 促进其

正常活动， 并有助于更快地康复。

严格按照医生开具的止痛药治疗方

案用药， 并确保在规定的时间内服

用药物， 以维持稳定的药效。 根据

疼痛程度， 适量使用止痛药物，但

过度依赖止痛药， 可能导致依赖性

或其他不良反应。 不要自行增加或

减少止痛药的剂量， 应在医生的指

导下进行调整。 了解所用止痛药的

效果和可能引起的副作用， 及时与

医生沟通并报告任何不适反应。 对

于一些术后的疼痛区域， 可以尝试

轮流使用热敷和冷敷， 以缓解肌肉

紧张和减轻疼痛感。 维持正确的姿

势也有助于减轻疼痛， 但要避免长

时间保持同一姿势， 尤其是对手术

部位的过度压力。 学习深呼吸和轻

松技巧 ， 有助于缓解身体的紧张

感。 积极控制体重， 避免过重体重

对手术部位产生的额外负担， 有助

于减轻疼痛感。

总的来说， 肝胆术后的管理需

要患者在医生的指导下综合考虑饮

食、 运动和药物等多个方面。 通过

积极参与康复过程， 患者可以更快

地恢复正常生活， 并保持良好的健

康状态。

（作者单位：四川省射洪市人民

医院）

肝胆术后，如何进行管理

□

黄毅

大多数女性都要经历

分娩这道“鬼门关”，分娩

之时， 大概是产妇最紧张

的时刻， 历经十月怀胎在

此时终于要有结果， 此时

的产妇心里非常紧张 ，充

满了各种担忧与不确定 。

对此， 本文就针对分娩阶

段产妇常问到的问题进行

答疑解惑。

1.

自然分娩与剖宫

产介绍

自然分娩为人类正常

繁衍的生理过程， 多数产

妇具有自然分娩的条件 。

相对于剖宫产， 自然分娩

对于母婴健康安全有着较

多的好处， 如可帮助胎儿

及时建立呼吸； 分娩之后

可以有效防止大出血以及

产后感染并发症， 利于产

后康复 。 自然分娩阶段 ，

母体内的免疫球蛋白可以

传递给新生胎儿， 确保其

出生后具备较强的抵抗能

力。 但是， 自然分娩也会

有一些不足， 如在子宫收

缩之下产妇腹部常伴有剧

烈的疼痛， 随着精神上的

紧张与肉体上的疼痛，需

要产妇以及家属做好准

备， 对产妇多进行支持与

关怀。

采用剖宫产的方式可

以让产妇免受强烈的阵痛

之苦， 在难产的情况下，

剖宫产可以挽救产妇的生

命。 当然，在实施阶段，会

导致产妇出血量大、 并发

症多等情况， 包括伤口感

染、 腹腔脏器粘连以及麻

醉后遗症等， 整个治疗阶

段时间长、费用高。

2.

将要分娩的征兆

孕晚期阶段， 孕妇时

常会感到下腹会发生明显

的坠痛， 这主要是由于子

宫收缩作用下， 推动胎儿

沿着产道方向下降所引

起。 在胎儿头部下降的作

用下， 子宫壁与胎膜发生

分离， 从而造成小血管破

裂的现象， 形成出血 ，此

时的出血量一般较少 ，且

多伴有黏稠分泌物， 其颜

色多呈现粉色或褐色。 通

常情况下， 发生见红现象

24

小时之后孕妇会明显感觉到腹部阵痛， 部分孕

妇可能在几天或者是一周之后才能生产， 因此见

红之时不必马上前往医院。 如若出血量较大，且色

泽鲜红，则应当马上前往医院就诊。 见红之后孕妇

子宫会出现明显收缩，其中伴随阵痛。 在正式临产

阶段， 孕妇会感到不规则宫缩且间隔时间相对较

长，通常会维持较长时间。

3.

分娩前破水如何处理

不管何时破水， 都应当及时前往医院进行诊

断，对其进行判定。 当存在破水迹象时，产妇应当

及时采取平躺位进行休息。 这主要是由于在脐带

脱垂作用下，会压迫脐带，导致母体内的血流以及

氧气难以正常输送到婴儿体内， 所以在严重缺氧

的情况下会导致产妇宫内窘迫， 当脐带血流出现

完全阻断的情况下，则会造成胎死腹中。

4.

从临产到分娩的时间

多数情况下， 产妇在首次感受到明显宫缩与

破水之日起开始对分娩时间进行计算。 而医院助

产护士以及医生多在宫口开大之时对产程进行计

算。 此时，孕妇已经感受了几个小时宫缩的疼痛，

似乎产程已经持续了很长时间。 通常情况下，以正

常产程为例， 初产妇所用时间一般多在

8

—

14

个

小时，而经产妇一般持续时间在

6

—

8

小时，没有

特殊情况不会超出

24

小时。 影响产程的要素较

多，如产力、产道、胎儿、心理等多种因素。

5.

结语

了解分娩前后需要注意的问题， 这样在之后

的分娩阶段才能正确对待，及时应对各种情况，保

证母婴的健康安全。

（作者单位：河北省唐山市妇幼保健院）
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