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近年来， 随着生活水平的提高和环境的

变化，儿童性早熟的发病率逐渐上升，已成为

我国发病率第二的儿童内分泌疾病， 仅次于

肥胖。性早熟不仅影响孩子的身体健康，还对

其心理和社会发展带来深远影响。 本文将从

性早熟的定义、原因、表现及预防等方面，为

家长提供医学科普知识。

一、性早熟的定义

性早熟是指儿童在未达到正常青春期年

龄时，过早出现第二性征发育的现象。一般来

说，女孩在

8

岁前、男孩在

9

岁前出现第二性

征发育，即可诊断为性早熟。这些第二性征包

括女孩的乳房发育、阴毛生长、月经来潮等，

以及男孩的睾丸增大、阴茎增粗、声音低沉、

胡须生长等。

二、性早熟的原因

性早熟的原因复杂多样， 主要包括以下

几个方面：

1.

遗传因素： 家族中有性早熟史的儿

童，患病风险较高。一些基因突变可能导致性

腺过早发育。

2.

环境因素：现代生活环境中，饮食结

构的变化、过早接触化学物质、过度的家庭压

力等都可能对孩子的生理发育产生不良影

响。 例如，过量摄入高糖、高脂肪食物和富含

激素的食物，会干扰性激素的正常分泌。

3.

心理因素：心理紧张、抑郁、孤独等情

绪问题也可能与性早熟有关。 家长应关注孩

子的情感需求，提供积极的心理支持。

三、性早熟的表现

性早熟的孩子通常会出现以下表现：

1.

第二性征提前出现：女孩表现为乳房

发育、阴毛生长、月经来潮等；男孩表现为睾

丸增大、阴茎增粗、声音低沉、胡须生长等。

2.

身高增长过快：性早熟的孩子在早期

可能会因为体内激素变化导致身高增长加

速，但骨骼成熟会过早减速，最终身高可能不

如同龄人。

3.

心理变化：性早熟的孩子可能会因为

与同龄人的差异而感到困惑、焦虑或自卑。

四、性早熟的预防与干预

性早熟没有直接预防的方式， 但可以通

过以下措施降低其发生风险：

1.

合理饮食：保持饮食营养均衡，减少

高糖、高脂肪食物的摄入，多吃富含膳食纤维

的食物，合理搭配蛋白质和维生素。

2.

稳定家庭环境：避免给孩子施加过大

的压力，保持家庭环境的稳定和谐。

3.

增加户外活动： 鼓励儿童参加体育锻

炼，如羽毛球、篮球、跳绳等，有助于维持健康的

生活方式。

4.

定期体检：建议

6

岁以上儿童每年做一

次骨龄检测，若骨龄超过实际年龄

1

年以上，应

尽早至儿童生长发育专科门诊就诊。

五、结语

儿童性早熟是一个复杂的问题，需要家长、

学校和医生等多方面的关注和努力。 通过合理

的饮食、良好的家庭环境和心理干预，可以最大

限度地降低孩子性早熟的发生率。同时，一旦发

现孩子有性早熟的症状，应及时就医，以便得到

适当的治疗和护理，确保孩子健康成长。性早熟

不容忽视， 它是孩子成长过程中的一个重要信

号，需要我们共同关注和应对。

（作者单位：河北北方学院附属第一医院）

儿童性早熟：不容忽视的成长信号

□

隗晓华

精神科疾病的探索之旅

□

张萌

在繁忙的现代生活中，人们常常面临各种

心理困扰， 仿佛置身于一片心灵的迷雾之中。

精神科疾病，作为一类严重威胁人类健康的疾

病，其复杂性和多样性常常令人感到困惑和不

解。本文将带您踏上一场关于精神科疾病的奇

妙探索之旅，揭示其背后的科学奥秘。

一、精神科疾病的多样性与普遍性

精神科疾病种类繁多，包括但不限于精

神分裂症、情感性精神障碍、焦虑症、抑郁症

等。 这些疾病不仅影响患者的感知、思维、情

感和行为，还可能导致工作能力下降、人际关

系紧张，甚至引发自杀等严重后果。 全球范

围内，抑郁症患者数量高达数亿人，其普遍性

和危害性不容忽视。

二、精神科疾病的科学探索

精神科疾病并非简单的“心情不好”或

“情绪失控”，而是涉及遗传、环境、生物化学

等多个层面的复杂脑部疾病。 科学家们通过

神经影像学、 基因测序、 生物化学分析等手

段，不断揭示精神科疾病的发病机制。 例如，

研究发现抑郁症与大脑内神经递质（如血清

素、去甲肾上腺素）的失衡密切相关；而精神

分裂症则可能与遗传变异、 大脑结构和功能

异常有关。

三、治疗方法的多样性与创新

针对精神科疾病， 现代医学提供了多种

治疗方法，包括药物治疗、心理治疗、物理治

疗等。 药物治疗通过调节大脑内神经递质的

平衡来缓解症状； 心理治疗则通过认知行为

疗法、 心理教育等手段帮助患者改变不良的

思维和行为模式； 物理治疗如电休克疗法

（

ECT

）在某些情况下也能发挥重要作用。 此

外，随着科技的发展，一些新兴的治疗方法如

经颅磁刺激（

TMS

）、虚拟现实疗法等也逐渐

应用于精神科疾病的治疗中。

四、穿越迷雾的觉醒之路

对于深受精神科疾病困扰的患者来说，

找到适合自己的治疗方法并非易事。然而，通

过科学的探索和医生的指导， 许多患者已经

成功走出了心灵的迷雾。 他们学会了如何管理

自己的情绪、调整自己的心态、建立健康的生活

方式。 更重要的是，他们学会了接纳自己、关爱

自己，在逆境中找到了成长和觉醒的力量。

五、结语

精神科疾病虽然复杂而严重， 但并非不可

战胜。通过科学的探索和创新的治疗方法，我们

有望为更多患者带来希望和光明。 让我们携手

努力，共同穿越心灵的迷雾，迎接更加美好的未

来。在这个过程中，我们不仅要关注患者的身体

健康，更要关注他们的心理健康和成长需求。只

有这样，我们才能真正实现心灵的觉醒和成长。

�

（作者单位：河北省第三荣军优抚医院）

肌肉注射，也称为肌内注射，是临床常用

的给药方式之一。 由于药物直接注入肌肉组

织，能够迅速通过毛细血管壁进入血液循环，

从而达到治疗效果。 然而，肌肉注射后也可

能伴随一系列的反应，需要患者和医护人员

注意并采取适当的处理措施。

一、常见反应

1.

疼痛

原因：肌肉注射时，针头穿透皮肤及肌肉

组织，药液对局部产生刺激，引起疼痛。 部分

患者对疼痛敏感或精神紧张，疼痛感可能更

强烈。

处理：轻微疼痛可视为正常反应，无需特

殊处理。 若疼痛明显，可采用局部热敷，每次

15-20

分钟，每天

3-4

次，以缓解疼痛。

2.

局部硬结

原因： 长期在同一部位注射或药物刺激

性强，可能导致局部组织增生，形成硬结。

处理：交替更换注射部位，避免长期在同

一位置注射。已形成的硬结可采用热敷、轻柔

按摩等方法促进消散。若硬结严重，可咨询医

生使用消炎镇痛药物。

3.

局部感染

原因：注射时无菌操作不严格，注射用具

或药物被污染，均可导致感染。

处理： 感染部位出现红肿、 疼痛等症状

时，应立即就医。在医生指导下，定期换药，并

使用抗生素类药物进行治疗。 保持注射部位

清洁干燥，避免抓挠。

4.

过敏反应

原因： 患者可能对药物中的某些成分过

敏，引发过敏反应。

处理：轻度过敏反应如皮肤瘙痒、红肿

等， 可遵医嘱使用抗过敏药物如氯雷他定

片、盐酸西替利嗪片等。 若出现严重过敏反

应，如呼吸困难、休克等，应立即就医，进行

紧急救治。

5.

神经损伤

原因： 注射部位选择不当或注射操作不

当，可能损伤局部神经。

处理：神经损伤可能导致肌肉萎缩、走路

跛行等症状，一旦发生应立即就医。医生会根

据损伤情况制定治疗方案， 可能包括营养神

经药物、物理治疗等。

二、预防措施

1.

选择合适的注射部位：避免长期在同

一部位注射，以减少硬结和神经损伤的风险。

2.

严格无菌操作：注射前确保注射部位

和注射用具的清洁，遵守无菌操作原则。

3.

控制药物剂量和速度： 避免一次性注射

过多药物或注射速度过快，以减轻局部刺激。

4.

观察患者反应： 注射后密切观察患者反

应，如有不适及时处理。

三、结语

肌肉注射是临床常用的给药方式， 但也可

能带来一系列的反应。 患者和医护人员应了解

这些反应的常见原因和处理方法， 以便在需要

时采取适当的措施。

通过选择合适的注射部位、严格无菌操作、

控制药物剂量和速度以及密切观察患者反应等

措施，可以最大限度地减少不良反应的发生，确

保治疗效果。

（作者单位： 河北省张北县花园街社区卫

生健康服务中心）

肌肉注射后的反应及处理方法

□

陈晓霞

骨折急救小知识

□

王艳宇

骨折是指骨骼的完整性或连续性中断，

是常见的外伤之一。当发生骨折时，及时的急

救处理对于减轻患者痛苦、 防止病情恶化至

关重要。以下是关于骨折急救的一些小知识，

帮助大家在紧急情况下正确应对。

一、判断骨折

1.

常见症状： 骨折通常伴随局部疼痛、

肿胀、淤青及功能障碍。 疼痛在活动后加剧，

肿胀由骨折周围血管破损出血形成血肿和

软组织损伤所致。 淤青由初期鲜红色血肿渐

变青紫瘀斑，随后血肿被分解变为青、绿或

黄色。

2.

特有体征：畸形、异常活动及骨擦音。

畸形指骨折处移位失去正常形态； 异常活动

指骨折后非关节处出现类似关节的活动；骨

擦音指骨折端之间的摩擦或碰撞声。

二、急救原则

1.

抢救生命：确保现场安全，转移患者

至安全地点， 避免进一步伤害。 评估患者意

识、脉搏及呼吸，立即拨打

120

急救电话。 昏

迷患者应保持呼吸道通畅，减少搬动，注意保

温，必要时进行心肺复苏。

2.

止血包扎：对于开放性骨折，即骨折

端刺破皮肤与外界相通的情况， 应立即用消

毒纱布或干净衣物压迫止血。 若压迫止不住

血，可用止血带环扎伤口近心端，并记录扎带

时间， 每隔

40-60

分钟放松

1

次， 每次

1-2

分钟，避免肢体缺血坏死。

3.

妥善固定：使用木板、树枝、擀面杖等

物品固定骨折部位，固定时不应过紧，木板和

肢体之间垫松软物品。 固定长度应超过骨折

部位上下两个关节，以减少移位和减轻疼痛。

找不到固定物时，可将受伤上肢绑在胸部，下

肢与健侧下肢绑在一起。

4.

迅速转运：尽快将患者转运至附近医

院进行诊治。在转运过程中，保持患者舒适和

安全，避免过度移动或加重伤情。

三、注意事项

1.

避免盲目复位： 非专业人士不要试

图将骨折端复位， 以免加重损伤或引发深

部感染。

2.

保持伤口清洁： 对于开放性骨折，可

用清水轻轻冲洗伤口表面污垢， 再用无菌纱布

覆盖，避免二次污染。

3.

观察病情变化：在转运过程中，密切观

察患者全身状况和创口出血情况，注意保暖，避

免喂食。

4.

特殊骨折处理：颈椎和脊柱骨折患者搬

运时应有专人保护头部和脊柱， 使用硬担架运

送，避免造成脊髓损伤。

骨折急救需要迅速而准确， 正确的处理能

够有效减轻患者痛苦，防止病情恶化。掌握基本

的骨折急救知识， 对于保护患者生命安全具有

重要意义。在紧急情况下，请务必拨打
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急救

电话，寻求专业医疗救治。

（作者单位：河北省康保县人民医院）


