
■本报记者 尹晓玉
近日，市中心医院疼痛科收治一

名男性患者。该患者一个月前患上带
状疱疹，经治疗，疱疹虽消退，但神

经痛却越来越严重，苦不堪言。随
后，他到市中心医院疼痛科就诊，被
诊断为带状疱疹后遗神经痛。该科医
护人员对患者进行神经调控手术后，

该患者疼痛感消失，康复出院。
疼痛是人们生活中常见的感受，

有时会随着疾病好转而消失，但也有
不少人在病情好转的同时，疼痛并没
有随之消失，而是转为慢性疼痛，严
重影响生活质量。疼痛科则专门为这
类人群提供诊疗服务，为他们解除疼
痛的折磨。

由于很多人对疼痛科不了解，近
日，记者便到市中心医院疼痛科进行采
访。市中心医院疼痛科始建于 2001
年，目前已成为豫中南最大的综合性疼
痛诊疗中心。该科现已开放病房床位15
张，拥有便携式超声、低温等离子微创
手术系统等一批国内外先进的治疗设
备，有医护人员13名，其中副高以上
职称医生2名、硕士研究生3名。

自该科成立以来，已为3万余名患
者解决了疼痛。目前，该科年接诊病
人达8000人次。该科主任汪庆玎擅长
以微创介入手段治疗以顽固性腰腿疼
痛及以三叉神经痛、带状疱疹后遗神

经痛为代表的神经病理性疼痛和晚期
癌痛。近年来，在他的带领下，该科
共开展新技术新业务30余项，其中25
项填补了我市空白。该科开展的三叉
神经半月节微球囊压迫术等技术水平
位居我省前列。

汪庆玎表示，该科在为患者采取
药物治疗及神经阻滞、臭氧水注射、
手法松解、银质针、小针刀等疗法的
基础上，提供颈椎间盘射频及臭氧联
合消融术、关节腔臭氧水灌洗术等国
内前沿的多元化微创诊疗服务。

“疼痛既是一种症状，也是某些
疾病的预警信号，患者千万不可忽
视，否则可能会错过最佳治疗时机。
所以，出现自己无法处理或原因不明
的疼痛时，不要一味地忍耐，要及时
到医院就诊。”汪庆玎说，为疼痛患者
创造无痛的轻松生活是市中心医院疼
痛科全体医护人员努力的方向。他们
将继续锐意进取，为居民健康做出更
大贡献。

解除疼痛折磨 守护身心健康
——记市中心医院疼痛科

《黄帝内经》云：“春夏养阳，秋冬
养阴。”立冬过后，天地之间阳气由收变
敛、由降变藏。随着气温的降低，机体
阳气亦渐敛藏于肾水之中。肾主冬，故
冬日养生重点在于滋阴潜阳、保养肾
脏。那么，冬季中医养生应该注意什么
呢？以下内容与大家分享。

饮食调养
“冬令进补，开春打虎。”按照中医

养生原则，冬季是适时进补、吸收营养
物质、补充机体消耗的季节。

冬天宜选食羊肉等温肾壮阳、能量
高的食物，对素体虚寒者尤其有益；还
可进食具有补肾益肾功能的食品，如核

桃、板栗、桂圆等；黑米、黑豆、黑芝
麻、黑木耳、乌骨鸡等黑色食品能入
肾、强肾。

起居调养
《黄帝内经》中指出，冬季养生要

“早卧晚起，必待日光”。立冬时节应适
当增加睡眠时间，早睡晚起。早睡可养
人体阳气，晚起能养人体阴气，但晚起
并非赖床不起，应以太阳升起的时间为
度。

衣着厚薄要合适，以防寒保暖。衣
着过少过薄易感冒又耗阳气；衣着过多
过厚则腠理开泄，阳气不得潜藏，寒邪
易于侵入。

运动调养
“冬天动一动，少闹一场病；冬天

懒一懒，多喝药一碗。”冬日虽寒，仍要
持之以恒地坚持锻炼。冬季宜选择轻缓
的运动，如八段锦、太极拳、散步等，
应在向阳的地方锻炼，运动强度以微微
汗出为宜。

情志调养
《素问·四气调神大论》曰：“冬三

月，此谓闭藏……使志若伏若匿，若有
私意，若已有得。”意思是欲求精神安
静，必须控制情志活动，尽量恬淡安
静、寡欲少求，这样可以使神气内收，
利于养藏。切忌情绪激动及与人争吵，

会动怒伤肝。
经络调养
立冬养生离不开滋阴潜阳、保养肾

脏。下面给大家分享两个补阳养肾的方
法，简单有效。

八段锦第六式（两手攀足固肾腰）：
前屈后伸，双手攀足，使身体与腰部得
到拉伸牵扯，调理腰背的肌肉，以达到
强肾健体的目的。

五禽戏-虎戏-第二式（虎扑）：虎
戏的虎扑式运动腰及脊柱四肢骨关节，
主练肾与骨，按摩肾脏，疏通肾、膀胱
经，固肾壮骨。
市中医院中西医结合副主任医师 常新勇

冬季养生 中医有妙招

本报讯（记者 刘彩霞） 近期，
市医疗保障局持续深化医疗保障领域
改革，结合实际出台一系列助企纾困
举措，优化营商环境，助力企业发
展。

阶段性实施缓缴职工医保单位缴
费政策。自2022年9月起，对符合条
件的中小微企业实施阶段性缓缴职工
医疗保险（含生育保险）单位缴费政
策，免申即享，实施时间为3个月。

保障退休职工待遇。退休职工医
保待遇不受单位在职职工医保缴费影
响，确保缴费困难企业退休人员及时
享受待遇，解决困难企业退休职工难
题。

持续落实门诊特殊用药“双通

道”管理。参保者购买门诊特殊用药
不需要垫资，定点药店获取其信息后
即可实时结算，助力药店进一步拓展
经营业务、拓宽经营渠道。

落实医保资金结余留用及医保基
金预付政策。对落实药品带量采购的
医疗机构执行医保资金结余留用政
策。截至目前，全市共拨付结余留用
资金 89.3 万元，全市预付医保基金
1885.94万元。

同时，市医疗保障局将持续完善
医疗保障制度，以打造“审批材料
少、办事流程优、工作效率高、服务
质量好、企业获得感强”的营商环
境为目标，努力为医保服务对象提供
更优质的服务。

市医疗保障局

多措并举助企纾困

11月18日，由市卫健委组织的市
2022～2026年度临床重点（培育）特
色专科建设启动会召开。会上宣读了
2022～2026 年度漯河市临床重点专
科、重点培育专科和特色专科目录的
通知，并为91个重点（培育）、特色
专科代表单位授牌。随后，市中心医
院、市骨科医院（医专二附院）负责
人分别代表专科建设单位发言。

会议充分肯定了全市临床重点专
科建设取得的成绩，指出了存在的问
题。会议强调，当前我市临床专科能
力建设面临重要发展机遇，国家出台
《“十四五”国家临床专科能力建设
规划》，从国家、省、市、县不同层面
分级分类开展临床重点专科建设，实
施临床重点专科“百千万”工程，促
进临床专科均衡、持续发展；河南省
持续优化资源布局，引导优质医疗资
源扩容延伸、区域布局协同发展，构
建完善优质高效的省、市、县三级医
疗服务体系，推进省辖市“十大专
科”建设；全市大力实施名医带名
科、名科促名院、名院育名医“三名
联动”战略，制订了《漯河市临床专
科能力提升工作方案》，不断提升全市

医疗卫生机构建设发展水平。会议要
求各县区、各单位认清发展形势，紧
抓加强临床专科能力建设的重要机
遇，通过以下措施推动全市临床专科
能力持续提升：

科学规划实施，全力推动临床专
科能力建设落地见效。专科建设是医
院发展的核心，抓好临床专科能力建
设要以国家、省、市临床重点专科建
设项目为推动力，积极探索，主动工
作，做好专科发展建设近期谋划和长
远规划。

加强过程管理，压紧压实临床专
科能力建设主体责任。要更好地把握
医疗服务技术发展方向，引入竞争机
制，加强动态管理，通过加强重点专
科建设，带动医院整体医疗服务水平
的提升，满足群众多层次的就医需求。

强化保障措施，营造临床专科能
力建设的良好氛围。要立足现实，锚
定长远，落实重点专科建设优惠政
策，实行“四优先”（经费投入优先、
科研立项优先、设备购置优先和人才
培养优先），确保各项配套政策和资金
投入及时落实。

李龙飞

我市启动2022～2026年度
临床重点（培育）特色专科建设

在临床上怀疑泌尿系有结石的
患者，需要通过以下方法检查是否
有泌尿系结石。

尿常规检查。看是否存在感
染的情况，它的表现为可有血尿
或者是镜下血尿。

泌尿系超声。因为超声是无
创性的，所以一般作为首选。典
型的结石在 B 超下是强回声，在
其后方常常伴有声影。但因为有
肠道气体的干扰，比较小的结石
和输尿管中段的结石不容易被发
现。

腹部 X 线平片。它可以发现
含钙比较高的结石，通俗一点讲
就是比较硬的结石。

泌尿系 CT 检查。在
临床上，CT 检查是常用
的检查方法，可以发现 5
毫米以下的小结石。该项
检 查 既 可 以 看 有 没 有 结
石，也可以判断结石的大
小、部位、密度，还可以
判断是否有肾积水以及肾
积水的程度。 赵 勇

怎样检查泌尿结石
■专家链接

赵勇，主治
医师，漯河柳江
医院（柳江社区
卫生服务中心）
微创泌尿外科、
介入超声微创诊
疗康复中心主
任、业务副院
长。他先后在河
南科技大学第一

附属医院、省人民医院、郑州大学第二附
属医院进修，曾获市“优秀百名医师”称
号。他擅长肾、输尿管、膀胱及尿道结石
腔内微创碎石取石术及前列腺增生症、膀
胱肿瘤等疾病的腔内微创手术治疗。

市中心医院疼痛科团队。 市中心医院提供
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生活中，很多人曾出现脖子疼痛
的问题，这与我们不良的工作方式和
生活方式相关。颈椎上承头颅、下接
躯干，既是脊椎中活动最多部位，也
是神经中枢最重要的部位，更是心脑
血管的必经之路，一旦发病后果严
重。

如果长期有颈肩部酸痛的症状，
或已被医生诊断为颈椎病的人群，简
单进行运动锻炼有效果吗？市二院中
医针灸科副主任康复治疗师陈莉介
绍，颈型颈椎病症状较轻也较常见，
神经根型颈椎病、脊髓型颈椎病以及
不典型表现的椎动脉型颈椎病、交感
型颈椎病则比较严重。

“要明确颈椎病类型后再判断是
否能够进行运动锻炼。”陈莉解释，
一般来说，只有单纯的颈肩部酸痛的
颈型颈椎病患者是可以进行运动锻炼
的，出现下列情况则禁止运动：1.明
确有病理改变（如颈椎间盘突出）；2.
出现神经压迫症状（如胳膊疼痛、麻
木，腿部无力）；3.颈椎病急性发作
期；4.运动后症状加重或第二天起床
后出现新发症状。“颈椎病的发病原
因是多元化的，结合个人症状，有针
对性地进行综合治疗，才能取得良好
的治疗效果。出现上述症状时应及时
就医，在医生指导下进行治疗。”陈
莉说。 市二院提供

运动能否缓解脖子疼
■专家链接

陈 莉 ， 市
二院中医针灸
科副主任康复
治疗师。她是
河南省康复医
学会物理治疗
分 会 常 务 委
员、漯河市康
复医学会常务
理事、漯河市

康复医学会物理治疗分会副主委。她
擅长骨科康复、运动损伤康复、脑卒
中后遗症康复、截瘫康复以及颈肩腰
腿痛、肩周炎、周围性面瘫、三叉神
经痛、网球肘、肥胖等疾病的治疗。
她发表国家级论文12篇，获市级科技
成果1项，参与省级课题2项。

老年人骨质疏松椎体压缩性骨折
后，常常在翻身、起身活动时腰背部剧
烈疼痛，有时会传导至双侧后背及双下
肢疼痛。多次骨折后，会引起老年患者
身高缩短、驼背，甚至不能直立行走。
骨折后保守治疗需要长时间卧床，极易
引起严重并发症，危及生命。

微创经皮椎骨成形手术操作简
便，是利用骨水泥将患者骨折骨缝隙
处迅速粘合，缓解患者疼痛，使其早
期下床活动，进一步避免椎体骨折引
起的塌陷、后凸，达到骨折复位、固
定、功能锻炼的目的。

因老年骨质较差、骨折愈合缓
慢，微创手术只能针对骨折进行有效
处理。只有针对原发骨质疏松进行干
预，配合抗骨质疏松药物，才能从根
本上预防再次骨折。目前，治疗骨质
疏松的药物主要有正常人体需要的钙
剂、维生素D，抑制骨吸收的双膦酸
盐类，促进骨形成的激素类，具有抑
制骨吸收和促进骨形成双重作用的雷
奈酸锶。药物治疗以钙剂和维生素D
的补充为基础。骨吸收抑制剂虽然治
疗骨质疏松
效果较好，
但会抑制骨
折破骨细胞
活性，可能
影响骨折愈

合，不建议早期使用。因此，针对老
年骨质疏松椎体压缩性骨折患者，微
创经皮椎骨成形手术早期联合应用抗
骨质疏松药物，可达到标本兼治、快
速康复的目的。 郑笑臣

老年骨质疏松
椎体压缩性骨折的治疗

■专家链接
郑笑臣，

硕士研究生学
历，市骨科医
院 副 主 任 医
师。他毕业于
南方医科大学
脊柱外科，曾
在上海长征医
院脊柱外科进
修，擅长胸腰

椎骨折、颈腰椎退行性疾病保守及骨
质疏松压缩性骨折微创手术的治疗，
青少年脊柱侧凸、颈胸椎后纵韧带骨
化、胸腰椎结核及股骨头坏死的诊治
及手术治疗。他在国内外发表文章十
余篇，其中SCI论文3篇。

流行性出血热 （法定乙类传染
病），国际上又称肾综合征出血热，是
一种经鼠传播、由汉坦病毒引起的，
临床上以发热、出血和肾损害为主要
特征的急性传染病。该病起病急、进
展快，若救治不及时可导致死亡；尤
其是姬鼠所携带的汉坦病毒感染，住
院患者病死率高达10%以上。该病四
季均可发病，我市近年来发病高峰期
为每年10月到次年1月。

流行性出血热的传染源
流行性出血热是自然疫源性传染

病，野栖的黑线姬鼠和家栖的褐家鼠
是主要宿主动物和传染源。汉坦病毒
对外界环境抵抗力低，加热及常用含
氯消毒剂等可灭活病毒。

流行性出血热是怎么传播的
鼠类感染汉坦病毒后为无症状持

续性感染，长期携带病毒、持续性排
毒，在鼠尿液、粪便和唾液中均可检
出病毒。

人感染的途径主要有以下三种：
1.当含有汉坦病毒的鼠尿液和粪便

被搅起漂浮到空气中时，人通过吸入
含汉坦病毒的气溶胶而感染；

2.人通过被携带病毒的鼠咬伤，或
接触含有病毒的鼠尿液、粪便或鼠
窝，再触摸自己的眼睛、鼻子、嘴巴
等黏膜而感染；

3.进食被鼠类携带病毒的排泄物所
污染的食物，可经口腔或胃肠道黏膜
感染。

什么人容易感染流行性出血热
每个人均可感染流行性出血热相

关病毒，不同人群发病的情况与接触
传染源机会多少有关。男性青壮年农

民、牧民和工人发病率较高，病后可
获得稳固而持久的免疫力，极少见到
二次感染发病。

感染后会有哪些临床表现
人感染汉坦病毒后潜伏期通常为7

天～14天，因就诊早晚和治疗措施的
不同，临床表现悬殊。典型临床表现
具有三大特征，即发热、出血和肾损
害，还可表现为头痛、眼眶痛、腰痛
和面、颈、上胸部充血潮红，呈酒醉
样貌。如果出现上述症状，应及时就
医。“三早一就”（早发现、早休息、
早治疗和就近治疗）是该病预后好坏
的决定因素。

怎么预防流行性出血热
1.灭鼠、防鼠是预防肾综合征出血

热的主要措施。
2.避免与鼠类直接接触或与其排泄

物、分泌物接触。处理鼠排泄物、死
鼠及清理脏乱杂物和废弃物 （如稻
草、玉米秸秆等）时必须戴口罩、帽
子和手套等。

3.食物或粮食要采取防鼠措施，不
吃生冷食物或被鼠类排泄物污染的食物。

4.尽量不在野外食宿。
齐亚辉 赵桂让

预防流行性出血热

人之所以能看到东西，主要是眼
底视网膜感光细胞 （视细胞） 的作
用。黄斑区位于视网膜中心凹部，面
积只有针头大小，是感光细胞集中区
域。黄斑区是人能看到物体的关键部
位，一旦发生病理改变，感光细胞
（视细胞）就会失去功能而致人失明。
黄斑变性是国际眼科界公认的最难治
的眼病之一。

眼底黄斑变性临床上分为萎缩型
老年性黄斑变性和渗出型老年性黄斑
变性，两者临床表现有所不同，病理
发展也不同。萎缩型老年性黄斑变性
的患者多在45岁以上，双眼同时发
病，视力下降缓慢；渗出型老年性黄
斑变性患者的视力会急剧下降。

眼底黄斑变性是一种慢性眼病，
可引起不可逆的中心视力下降或丧
失。老年性黄斑变性多发生在45岁以
上，年龄越大，发病率就越高。中老
年人平时生活中要注意避免造成黄斑
区损伤的因素，一旦视力出现改变或
视物变形，要及时就诊，明确病因及
诊治，保护好视功能。

漯河中西医结合眼科医院提供

何为眼底黄斑变性
■专家链接

梁 振 华 ，
漯河中西医结
合眼科医院院
长，市第六、
第七届人大代
表，市知名中
医专家，河南
省健康促进会
委员。他是我
省较早采用中

西医结合诊治眼部疾病的专家之一。他
从事眼科临床工作30余年，在治疗黄斑
病变、眼底病变、视网膜病变、眼底出
血等方面有独到之处。


