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骨关节炎是一种常见的关节疾病，通

常会导致关节疼痛、肿胀和运动障碍。虽然

它通常与老年人相关联， 但也可能影响年

轻人。本文将探讨骨关节炎的定义、症状以

及如何缓解关节疼痛， 帮助骨关节炎患者

更好地管理他们的健康。

一、什么是骨关节炎

骨关节炎，也被称为退行性关节病变，

是一种广泛存在的慢性疾病， 严重影响着

数百万人的生活质量。 它是一个复杂的关

节疾病， 主要集中在关节的疼痛和功能受

损上。 让我们深入了解骨关节炎的各个方

面，从其定义、影响的关节到可能导致它的

原因。骨关节炎是一种慢性疾病，通常表现

为关节软骨的逐渐退化和损伤。 这种退化

可能会导致关节的不适、 疼痛、 肿胀和炎

症。 关节软骨的主要作用是提供平滑的表

面，以减少骨头之间的摩擦，当它受损时，

关节运动将变得困难和痛苦。 骨关节炎可

以影响任何关节， 但最常见的受影响部位

包括膝盖、髋关节、手指、手腕和脊椎，这种

疾病通常不仅限于一个关节， 而是可以在

多个关节中同时出现， 这称为多发性关节

炎，骨关节炎是一个全球性问题，尤其在老

年人中更加普遍。 骨关节炎的确切原因仍

然不清楚， 但有许多因素可能增加患病风

险。 其中之一是年龄，随着年龄的增长，关

节软骨的质量和弹性逐渐减小， 从而增加

了患骨关节炎的可能性。 另一个常见的风

险因素是关节受伤。运动损伤、骨折或其他

关节损伤可能会导致关节不正常的运动或

对关节结构的损害， 这在长期内可能导致

骨关节炎的发展。 遗传因素也可能在骨关

节炎的发病中起到一定作用。 如果你的家

庭有骨关节炎的病史， 那么你可能会更容

易患上这种疾病。 肥胖是另一个重要的风

险因素。过重的体重会增加关节的负担，尤

其是在承受重压的膝盖和髋关节。 这会导

致关节软骨更快地受到损伤。

二、骨关节炎患者有什么症状

关节疼痛和不适： 最常见的症状是

关节疼痛，通常在运动或负重时加重。 这

种疼痛可能会逐渐加重， 严重影响生活

质量。

关节肿胀： 受影响的关节可能会出现

肿胀，因为炎症和积液在关节内积聚。

关节僵硬： 骨关节炎患者通常在早晨

或长时间静止后感到关节僵硬。 这会限制

关节的运动范围。

关节变形： 长期未经治疗的骨关节炎

可能导致关节变形，例如骨刺的形成。

关节炎症： 受影响的关节周围可能出

现红肿，伴有温度升高，这是由于炎症反应

引起的。

骨关节炎的症状严重程度因个体而

异，有些人可能只有轻微的不适，而其他人

可能会感到极度疼痛和运动受限。 及早诊

断和治疗可以帮助减轻症状并防止疾病的

进一步恶化。

三、骨关节炎患者怎么改善自身疼痛

药物治疗： 医生可以开处方药物，如

非甾体抗炎药（

NSAIDs

）、抗风湿药和疼痛

缓解药，以减轻关节疼痛和炎症。 此外，适

量的骨密度药物也可以帮助防止骨质疏松

和骨折。

体重管理： 对于肥胖患者， 减轻体

重可以显著减轻关节负担，减少疼痛。 合

理的饮食和锻炼计划是达到健康体重的

关键。

物理治疗： 物理治疗师可以制定个性

化的康复计划，包括关节伸展、强化练习和

疼痛管理技巧， 以帮助改善关节的稳定性

和减轻疼痛。

热敷和冷敷： 在关节疼痛发作时， 可以

使用热敷或冷敷来减轻疼痛和肿胀。 热敷有

助于松弛肌肉，而冷敷可以减轻炎症。

辅助器具和矫形器： 使用拐杖、助行器、

关节支撑器等辅助器具可以减轻关节负担，

提供额外的稳定性。

活动管理： 避免长时间保持相同的姿势

或重复性冲击关节的活动，以减轻关节的

压力。

手术干预： 在一些情况下， 如关节破坏

严重或无法通过非手术方法管理的情况下，

医生可能会建议手术修复或替换受影响的

关节。

总结起来， 骨关节炎是一种常见的慢性

关节疾病，通常导致疼痛、肿胀和运动障碍。

尽管骨关节炎无法治愈，但通过药物治疗、体

重管理、物理治疗和其他方法，患者可以有效

地减轻疼痛和改善生活质量。 及早的诊断和

治疗对于管理骨关节炎非常关键， 因此任何

怀疑自己患有此疾病的人都应尽早咨询医

生，以制定最合适的治疗计划。

（作者单位：山西省古交市医疗集团中心

医院）

探讨骨关节炎的症状以及如何缓解关节疼痛
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新生儿湿疹对于大部分父母来说都

不陌生，这一症状会导致新生儿出现强烈

的瘙痒，并且疾病反复，一旦发生之后会

使其寝食难安，而脸上所长出的点点红斑

也会影响面部的美观，湿疹是新生儿时期

比较常见的皮肤病，临床认为其发病一般

与神经功能、遗传素质以及变态反应息息

相关， 但是很多家长对于新生儿面部所

出现湿疹，如何进行护理并不十分了解，

接下来本文就针对这一内容为大家进行

说明。

1.

什么是新生儿湿疹

新生儿湿疹主要指的是一种变态反应

性的皮肤疾病， 也就是人们所常说的过敏

性皮肤病，主要是由于吸入物、食入物、过

敏或者接触物不耐受原因引起， 当疾病发

生之后， 新生儿的皮肤起初会发红并出现

皮疹，随之会产生皮肤脱屑、发糙的现象，

家长在抚摸新生儿皮肤时， 如同在抚摸砂

纸一样，在遇湿或者遇热之后，湿疹会变得

更加严重， 一般在出生后的

1～3

个月发病

率相对较高，

6

个月之后会逐渐减轻。

2.

湿疹的类型有哪些

第一，干燥型。 主要表现为新生儿出现

红色的丘疹，并且伴有皮肤红肿的现象，丘

疹上还会存在糠皮样的脱屑或者干性结

痂，患儿会具有强烈的瘙痒感。

第二，脂溢型。 发病之后新生儿的皮肤

会出现潮红，并且产生小斑丘疹，溢出淡黄

色的脂性液体， 时间一久便会结成相对较

厚的黄色痂皮，并不容易除去，一般多见于

鼻旁、眉心、头顶、耳后等，但是瘙痒的感觉

并不十分显著。

第三，溢出型。 发生之后，新生儿会出

现红斑或者水疮并且出现皮肤组织过于肿

胀的现象，瘙痒难耐，在抓痒之后会出现黄

色浆液的渗出或者出血。

3.

新生儿湿疹的护理措施

3.1

远离病因

在生活当中尽量远离尘螨、花粉、动物

的毛屑等能够诱发新生儿出现湿疹的高危

因素。 建议家长能够带领新生儿做过敏原

的测试， 这样能够有效地了解新生儿的过

敏原，在家中要尽量地将这些过敏原排除，

定期打扫房间并使用空气过滤器。

3.2

选好衣服

对于新生儿的衣物来说， 需要选择天

然纤维的材料，例如棉质衣物，让新生儿的

皮肤能够得到充分的呼吸， 另外需要避免

为新生儿穿能够发痒的布料。 对于擦脸的

毛巾也要选择质地相对柔软， 并且不会刺

激新生儿皮肤的布料， 避免加重湿疹的现

象，对于新生儿所使用的枕巾、床上用品等

要保证不使用带有刺激性气味的洗涤用

品，并且洗完之后要保证漂洗干净。

3.3

注意饮食

若是采取母乳喂养， 需要母亲在饮食

上能够避免吃一些辛辣刺激性的食物，例

如辣椒、烧烤、油炸、深海鱼、海鲜等。

3.4

温湿度适中

若新生儿出现湿疹之后， 要保证室内

的温度不能过高，若是过热的情况下，会导

致湿疹的症状加重， 此外也要保证室内拥

有适宜的湿度，在夏季温度较高，天气炎热

时， 要尽量避免新生儿出现忽冷忽热的现

象，室内湿度控制在

40%-60%

之间。

3.5

洗浴注意

日常生活当中要保证新生儿皮肤的湿

润和清洁， 定期的洗澡能够有效地缓解湿

疹的症状，夏天时可以一天洗

1～2

次，冬天

可以隔日清洗一次， 而洗澡的水温需要保

证在

36℃

到

38℃

之间， 不能温度太高，避

免使皮肤更加干燥， 同时要选择更加适合

新生儿的弱酸性溶液。 每周使用

1～2

次即

可，洗澡的时间尽量控制在

5～10min

左右，

并且使用没有任何刺激性气味， 以及温和的

沐浴液和洗发液。

3.6

避免抓搔

由于在发生了湿疹之后会出现强烈的瘙

痒感， 因此需要家长能够将新生儿的手进行

包裹， 避免对脸进行抓挠而增加感染和过敏

的机会。

3.7

皮损处护理

若是已经出现湿疹之后， 避免用水进行

清洗皮损部位， 同时也要避免刺激性的物质

接触到新生儿的皮肤， 洗脸时不能使用碱性

的肥皂水，也不要用温度过高的水清洁面部。

3.8

谨慎用药

新生儿的皮肤是最为娇嫩的， 因此针对

湿疹的用药，应该在医生建议下选择外用药，

如炉甘石洗剂、莫匹罗星软膏、地奈德乳膏等

等，来缓解宝宝的不适感。

总而言之， 湿疹是新生儿比较常见的皮

肤疾病， 在发生之后需要家长能够拥有正确

的认识，做到有效的处理以及预防。对于宝宝

湿疹的预防和护理，家长需要耐心、细心地照

顾宝宝， 注意保持生活环境的卫生和适宜的

温湿度。

（作者单位：广西崇左市人民医院新生

儿科）

新生儿脸部湿疹护理要点

□
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冠脉

CTA

与冠脉造影都是观察冠脉

解剖的重要手段， 冠心病目前发病率和死

亡率均很高， 且在趋于年轻化。 当出现胸

闷、胸痛等可疑冠心病的症状时，人们通常

会下意识地去医院做个冠状动脉

CTA

，看

看心脏血管的情况。 但也有的人提出不如

一步到位，直接做个冠状动脉造影。 以上两

种方法均可用来诊断冠心病。

一、两者实际有什么区别？ 患者又该如

何选择？

CTA

是

CT

血管造影的英文缩写，冠

状动脉

CTA

就是通过静脉注射造影剂，利

用多层螺旋

CT

，通过快速多层扫描和图象

重建技术生成冠状动脉的图象， 对冠脉病

变部位及狭窄程度进行初步了解。

优点：费用较低，无创，操作简单，门诊

就可完成检查；同时它对钙化病变敏感，对

冠脉开口异常、心肌桥的识别更加高效。

缺点：

①

易受心率、呼吸频率的影响，

产生伪像的概率增加；

②

血管钙化明显处

可能影响对血管腔实际狭窄程度的判断；

③

无法对冠脉血流进行动态观察；

④

造影

剂用量高于冠脉造影， 不适于肾功能严重

损害的患者；

⑤

如果

CTA

发现严重狭窄，

仍需要进一步行冠脉造影明确及决定治

疗策略。

冠脉造影就是用一根很细的导管沿着

桡动脉（手腕处）或股动脉（大腿处）的穿刺

入口延行到心脏的冠状动脉开口处， 然后

把造影剂注入冠状动脉， 这样冠状动脉内

部的形态就可以显示出来， 看冠脉有没有

堵塞、狭窄、斑块、夹层、瘤样扩张等，并可

以进行量化，是一种微创检查，可看做是一

个小手术。

优点： 冠脉造影是目前诊断冠心病的

金标准， 可以相对全方位地观察心脏血管

的情况，对血管狭窄的部位、范围、程度做

出准确诊断，还可以明确有无血管畸形、痉

挛等。 同时，冠脉造影完成当场就可以决定

下一步的治疗方案， 对于适合进一步介入

治疗的患者，不用下手术台，当场就能进行

支架植入或药物球囊扩张术等手术， 十分

高效。

缺点：其属于有创操作，尽管目前技术

已相当成熟，但仍存在一定风险，需要住院

才能完成，另外冠脉造影也有相关禁忌，不

适合对造影剂过敏以及无法配合手术的

患者。

冠脉造影：价值在于“确诊”，明确病变

情况，判断是否需要安装支架。

冠脉

CTA

：主要价值近似于“体检、筛

查”，排查冠心病。

二、什么样的人需要做冠脉

CTA

检查

检查适应症：

1

、 冠脉

CTA

能清晰显示冠状动脉有

无先天畸形、变异（包括走行、起源、结构异

常等），有无钙化或软斑块，有无狭窄及狭

窄程度， 可作为可疑人群动脉粥样硬化的

常规检查项目。

2

、易患冠心病的高危人群：如高血压、

高血脂、糖尿病、有冠状动脉疾病家族史及

吸烟等危险因素者。

3

、运动心电图检查异常者，出现不明

原因胸闷、胸痛、心前区不适者。

4

、冠心病患者不愿意或不适宜做

DSA

检查者。

5

、冠状动脉支架置入术后及搭桥术后

的定期复查。

三、什么情况不能做冠脉

CTA

检查

检查禁忌症：

1

、碘制剂过敏。

2

、甲亢。

3

、失代偿性心功不全、心源性休克、严

重肝肾功不全。

4

、严重的心律失常，例如心率低于

50

次

/

分的心动过缓，二、三度的房室传导阻

滞、房颤等。

5

、不能配合指令憋气

15

秒者，例如年

老体弱及心肺功能不全无法耐受屏气者

,

有

听力问题、神经或精神类疾病不能配合指令

者。 因为呼吸运动伪影是导致冠脉

CTA

检

查失败的常见原因。

如果患者存在明显的心动过速、严重的

心律不齐、检查过程中不能配合或曾经植入

冠脉支架等影响冠脉

CT

检查结果的情况

时，一般来说不适合行冠脉

CT

，应该选择

冠脉造影。

对于心绞痛已经发展到了比较严重的

程度，甚至可能已经发生了心肌梗死，那应

该尽快行冠脉造影，不要犹豫不决而延误了

最佳诊治时机。

对于少数特殊或复杂的病例（如冠脉起

源

/

走行异常、冠脉搭桥术后、慢性闭塞病

变等），就不是简单的二选一了，可能会需要

两种检查都要做， 结合两种检查的优势，全

面地了解病变情况，才能更好地制定进一步

的治疗方案。

（作者单位： 河北省唐山市曹妃甸区医

院放射科）

浅析冠脉

CTA

与冠脉造影的区别

□

王 欣


