
������本报讯 （通讯员 张日） 最
近， 67 岁的王大爷着凉感冒了，
咳嗽、 流鼻涕， 还有轻微的高
烧。 他到药店购买了布洛芬退
烧， 效果不明显。 听一位朋友说
扑热息痛退烧效果好， 他又加服
了扑热息痛， 这样联合用药 3 天
后， 王大爷高烧明显缓解， 却觉
得浑身乏力、 厌油、 食欲明显减
退。 家人赶紧把他送到长沙市第
三医院， 医生检查发现王大爷竟
患上急性肝损伤。

“扑热息痛也称为对乙酰
氨基酚， 是目前临床常用的解

热镇痛药， 约 80％的抗感冒药
都含有对乙酰氨基酚。 超量服
用含有对乙酰氨基酚的同类感
冒药， 存在肝损害、 甚至衰竭
的风险。” 该院药学部副主任医
师刘丽华分析， 王大爷就是因
为对乙酰氨基酚和布洛芬两种
解热镇痛药联合使用， 导致肝
功能受损。

刘丽华说， 对乙酰氨基酚、
布洛芬、 阿司匹林属于非甾体类
抗炎药， 用药剂量达到一定水平
以上时， 再增加用药剂量并不能
增强其退烧止痛效果， 可是药物

毒性反应将明显增加。 常见的不
良反应包括消化性溃疡、 消化道
出血、 血小板功能障碍、 肾功能
损伤以及肝功能损伤等。

刘丽华提醒， 患者服用药
物时， 需严格遵医嘱， 还需对
照药物说明书查看其中的对乙
酰氨基酚的含量， 几种药物同
时服用时， 成人对对乙酰氨基
酚的一日总剂量应当小于 2 克。
此外， 有肝硬化、 脂肪肝、 肝
炎、 胆管结石和胆囊结石以及
营养不良的患者， 应当慎用对
乙酰氨基酚类药物。

������本报讯 （通讯员 蒋凯） 74 岁的刘先生
8 个月前脊柱手术后出现排尿费力、 反复尿
潴留， 需长期留置导尿管， 生活质量严重下
降。 为解决排尿障碍， 刘先生进行过各种保
守治疗， 但效果不佳。 经过中南大学湘雅三
医院泌尿外科专家汤进副教授综合评估， 诊
断其为神经源性膀胱， 属于非梗阻性排尿功
能障碍。 近日， 汤进在局麻下为刘先生进行
了 “经皮骶神经刺激 I 期手术”， 刘先生症
状得到有效缓解。

据了解， 骶神经调控俗称 “膀胱起搏
器” （类似心脏起搏器）， 是当前泌尿外科
盆底尿控领域最先进的技术， 是一种治疗下
尿路功能障碍的新型、 微创治疗手段。 其通
过弱电脉冲作用于特定骶神经上， 控制异常
的神经信号， 调控膀胱、 括约肌和盆底神经
的反射， 从而达到治疗急迫性尿失禁， 尿
急、 尿频综合征， 间质性膀胱炎 /慢性盆底
疼痛， 排尿、 排便困难， 神经源性膀胱等病
症， 提高患者的生活质量。

本报专访

������本报讯 （通讯员 谢益 朱文青） 家住长
沙县 5 岁的小星 （化名） 两周前突发头痛、
呕吐， 接受了消炎、 抗病毒治疗后， 继而出
现视力下降、 抽搐， 医生检查发现小星第三
脑室有占位病变， 高度怀疑颅内恶性肿瘤，
手术后病理检查证实为 “弥漫性星形细胞
瘤”， 属于恶性脑胶质瘤。 因为肿瘤比较大，
术后小桐星在长沙中心医院 （南华大学附属
长沙中心医院） 肿瘤科接受放疗及化疗。

该院肿瘤科主任王桂华介绍， 脑胶质瘤
是儿童常见的中枢神经系统肿瘤， 好发于
10 岁以内的儿童， 这类肿瘤因压迫中枢神
经， 可以引起头痛、 恶心、 呕吐、 肢体偏
瘫、 视力下降、 癫痫等不同的临床症状， 且
容易沿着脑脊液播散、 种植转移。 针对此疾
病没有有效的预防方法， 主要还是要早发
现， 早诊断， 早治疗。
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������56 岁的张阿姨因脑梗加
重， 由家人照顾在家卧床休养。
可没过几天， 女儿发现张阿姨
背部及下肢出现了十多处红润
破溃。 家人陪护张阿姨来到湖
南中医药大学第一附属医院烧
伤疮疡整形科就诊， 经检查后
确诊为压力性损伤。

什么是压力性损伤？ 又该
如何护理和治疗？ 近日， 该院
烧伤疮疡整形科主任周忠志介
绍， 很多长期卧床的患者， 尤
其是伴有糖尿病等基础疾病的
人群 ， 由于护理不当等原因 ，
会出现不同程度的压力性损伤，
也就是人们常说的压疮。

若发现患者出现局部压力
性损伤， 首先要判断压力性损
伤的分期 ， 根据不同的分期 ，
以采取不同的处理方法。

第一期： 通常在局部出现
按压不变白的红肿， 皮肤完整，
可能有疼痛、 硬肿。 此期应采
取积极措施， 如增加翻身次数，
使用气垫床等， 防止局部继续
受压 ， 避免摩擦潮湿等刺激 ，
保持局部干燥。

第二期： 表现为红粉色创

面， 暂未出现溃疡， 可见充满
浆液的水疱。 此期的处理原则
为防止水泡破裂 、 保护创面 、
预防感染。 未破的小水泡要减
少摩擦， 防止破裂， 促进水泡
自行吸收； 大水泡可用无菌注
射器抽出泡内液体后， 消毒局
部皮肤， 再用无菌敷料包扎。

第三期： 出现溃疡， 全皮
肤层缺损， 可以见到皮下组织，
有腐肉。 处理原则为清洁创面，
去除腐肉和促进肉芽组织的生
长， 应经常换药。

第四期 ： 组织全层缺损 ，
可深达骨骼、 肌腱或肌肉， 部
分可能覆盖腐肉或焦痂。 此期
重点在控制感染， 解除压疮局
部压迫， 清洁创面， 祛腐生新，
促进愈合。

此外， 除明确的压力损伤
外， 有的患者还会出现不可分
期缺损， 涉及组织全层， 由于
溃疡的实际深度完全被创面的
坏死组织或焦痂所掩盖， 无法
确定其深度； 或者可疑深部组
织损伤期， 其深度未知， 皮下
软组织受损， 但在皮肤上可表
现为紫色或黑紫色， 或形成血

性水疱， 局部可能先出现疼痛、
硬肿、 糜烂。

周忠志表示， 不可分期压
力性损伤和可疑深部组织损伤
期因伤口覆盖焦痂或坏死组织
无法进行界定时， 应先清除伤
口内焦痂和坏死组织， 再确定
分期。 压力性损伤处理原则应
根据患者的整体情况， 进行创
面清洗、 清创、 抗感染， 根据
伤口渗液情况选用合适的敷料，
维持湿性伤口愈合环境； 同时
去除或减少压疮发生的危险因
素。

周忠志提醒， 长期卧床的
患者一定要按时检查受压皮肤
情况， 如发现局部出现红肿时，
要加强翻身的次数或预防性使
用压疮贴； 同时摄入均衡营养，
可以多吃鱼、 肉、 鸡蛋等， 糖
尿病患者则要注意控制血糖。

若压力性损伤进一步发展，
局部皮肤出现溃疡、 伴有水疱
时， 应及时就医并在医生的指
导下尽快治疗， 避免处理不当
导致压力性损伤进一步发展或
出现感染等其他并发症。

本报通讯员 罗玉清 朱芙蓉

本报讯 （通讯员 黄晨鸣 石荣） 家住长
沙的女孩乐乐 （化名） 6 岁了， 近 1 年来长
了 10 多厘米， 比同龄人高出了许多， 妈妈
很是高兴。 直到最近洗澡时， 妈妈意外发现
乐乐的乳房变大了， 并且摸上去有小小的硬
块。 意识到可能提早发育， 妈妈赶紧带着乐
乐到湖南省第二人民医院儿科就诊。

该院儿科主任医师薛亦男接诊后， 诊断
乐乐为中枢性性早熟， 如果继续发展下去，
乐乐的成年身高可能难以超过 150 厘米。

性早熟是指女孩 8 岁男孩 9 岁前出现第
二性征， 比如女孩出现腋毛， 乳房发育、 有
硬块 （胀痛）， 阴道出血， 来月经； 男孩长
胡须、 喉结， 睾丸及阴茎增大， 出现阴毛。

薛亦男解释， 下丘脑、 垂体肿瘤等疾病
可引起性早熟。 此外， 人参、 冬虫夏草等保
健品， 豆制品、 鸡翅、 鸡排以及鸡皮、 鸭皮、
反季果蔬等食品中的雌激素含量均偏高， 过
量食用可致儿童性早熟； 晚上开灯睡觉会导
致体内克制腺垂体促性腺激素的褪黑激素分
泌减少， 导致性早熟。 此外， 过早接触性知
识也易刺激到孩子， 从而出现性早熟。

�������近日， 湖
南省儿童医
院神经内科
门诊诊区迎
来全面整合
升级 ， 将脑
电 图 检 查 、
智力测试评
估 ， 以及报
告拿取 、 专
家诊室整合
至一个专区，
实现就诊、 检查、 慢病管理一站式就医服务。 患儿从进诊室 - 预约检查 - 拿结果 - 复诊均在专
区完成， 避免了家长上下楼层排队及四处问询就诊， 原本三天的检查一天即能完成， 大大节约家
长及患儿就诊时间。 记者 王璐 通讯员 姚家琦 摄影报道

卧床不到一周，为何全身十几处压疮？
———专家谈压力性损伤分级防治

儿童神经内科有了“专区”


