
秋冬交替老年人谨防骨关节病
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!立冬过后，天气渐渐转凉，来医院门诊
就医的骨关节疾病患者明显增加。骨关节炎
和骨质增生是老年常见的骨关节疾病，不仅
与年龄、感染、营养、遗传等相关，还与环境
气候变化密切相关。季节交替，骨关节炎和
骨质增生极易复发，老年人尤其需要注意骨
关节的保健。

骨关节炎又称骨关节病、退行性关节
炎、增生性关节炎，是由于关节软骨退行性
病变引起的关节疼痛和关节功能障碍；而骨
质增生又称骨刺、增生性骨关节炎，是由于
关节软骨、椎间盘、韧带等软组织变性和退
化，关节边缘形成骨刺，滑膜肥厚等变化，所
引起的骨质增生。骨关节炎和骨质增生是老
年人最常见的疾病。目前，骨关节疾病已经
成为影响老年人健康和生活质量的主要疾
病之一。据世卫组织统计，全世界共有 !"##

亿骨关节疾病患者。其中 #$岁以上的人群
中患病率超过 #$%，##岁以上的人群中患
病率为 &$%，'$岁以上的老年人，几乎都患
有不同程度的骨关节疾病。骨关节疾病如果
不及时医治，将导致关节功能障碍，严重影
响患者的生活质量和社会生产力。
季节交替，很多骨关节疾病患者因为不

注意保暖，致关节部位受凉，使骨关节炎复
发和骨质增生病情加重。风、寒、湿、累是诱
发骨关节炎和导致骨质增生加重的重要原
因。潮湿、阴冷的居住环境，易导致骨内血液
循环不佳，从而引起骨关节疾病。因此，秋冬
季节老年骨关节患者尤其需要注意关节部
位的保暖，外出时还要注意佩戴手套、帽子

和围巾。
此外，生活中的一些不良习惯也可能导

致冬季骨关节炎的复发和频发。秋冬季节很
多患有骨关节病的老年人会因为害怕寒冷
而停止户外锻炼。其实冬季锻炼不但能增强
体质和抵御疾病，更能通过户外日照促进钙
质的吸收。但在锻炼身体时，建议老年人选
择对关节影响较小的活动，避免打球、跳绳、
爬山等剧烈运动。
如果存在骨关节炎和骨质增生的典型

症状如关节疼痛、肿胀、麻痹和关节运动

功能减退时，应及时到医院就诊，得到医
生的诊断和指导，并及时治疗。在骨关节
炎和骨质增生早期可以选用拐杖以减轻
关节的负荷，通过理疗缓解疼痛和僵硬，
改善关节功能。但是随着病症加重，影响
行走或正常活动时，保守治疗无效就需要
接受手术治疗。
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一类疾病总称
淋巴瘤是指发生于机体淋巴系统的恶性

肿瘤的总称。现在认为，淋巴瘤不是一个疾病
的名称，而是一类疾病的总称，就像“消化系统
肿瘤”是消化系统所有肿瘤的总称。目前已经
确定 ($种不同的淋巴瘤，每一种淋巴瘤就是
一个独立的病，有独特的细胞起源、流行病学；
理论上应该有各不相同的诊断和治疗方法，预
后差别也是很大的。归纳起来，发生在淋巴系
统的肿瘤按照病理可以分成霍奇金淋巴瘤
（)*+,-./ 01234*25，)6）和非霍奇金淋巴瘤
（7*/8)*+,-./ 01234*25，7)6）两大类。

发病原因不清
这类疾病的发病原因还不太清楚，可能

与包括免疫力功能失调、感染、家族易感性、
化学因素、物理因素、生活方式等有关，大多
数是多种因素共同作用的结果。
恶性淋巴瘤在我国不是少见病。)6在我

国相对于欧美国家较少见；流行病学统计报
告显示，无论在我国还是欧美国家，7)6发
病人数是增加最快的恶性肿瘤。
与大多数实体瘤不同，恶性淋巴瘤可以

发生在任何年龄，恶性淋巴瘤的平均病死年
龄较其他恶性肿瘤低 &9:岁。因此恶性淋巴
瘤是威胁强壮年轻生命和对劳动力影响最大
的恶性肿瘤。

病理诊断重要
多数淋巴瘤常见的首发症状是淋巴结肿

大，并可能出现肿大淋巴结所在区域的相应症
状和体征。可有全身症状如发热、盗汗、体重下
降等。但出现这些情况的患者或许最终并非诊
断为某种恶性淋巴瘤，可能是其他疾病造成
的，比如结核病、自身免疫性疾病和某些感染
性疾病等。要确定诊断某种恶性淋巴瘤，需要

高水准的病理学专家对患者的活检标本进行
详细的研究。在我国，基层单位难以在恶性淋
巴瘤分类诊断上开展工作，大多数大医院能够
对比较容易诊断的淋巴瘤做出正确的诊断，
但对相对不少的、比较难以确定病理诊断的
患者，只有到具有资质的淋巴瘤疾病的病理
诊断中心才能解决问题。少数患者即使对活
检标本进行了详细的研究后，仍然不能做出
明确诊断，从科学发展的阶段性、局限性考
虑，这也是可以理解的，随着科技进步，将来
这些问题会一个一个地解决。这类病人需经
过多学科讨论后决定是否给予某种治疗。

在老一辈肿瘤学专家开拓和指导下，复
旦大学附属肿瘤医院成立了淋巴瘤多学科综
合治疗组，集中了肿瘤病理学、内科肿瘤学、
放射治疗学、核医学和基础科学方面的大批
知名专家，在国内淋巴瘤诊疗机构中处于学
术领先地位。在复旦大学附属肿瘤医院接受
过诊治的患者众多，有些得到痊愈。
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淋巴瘤威胁年轻生命
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! ! !《中国动态血糖监测临床应用
指南（;<=;版）》近日发布。

糖尿病是一种慢性终身性疾
病，患者除了需注意饮食、运动、药
物治疗、糖尿病教育及心理治疗，
还需要特别注意血糖监测。动态血
糖监测是指通过葡萄糖感应器监
测皮下组织间液的葡萄糖浓度而
反映血糖水平的监测技术，可以提
供连续、全面、可靠的全天血糖信
息，了解血糖波动的趋势，其主要
优势在于能发现不易被传统监测
方法所探测到的高血糖和低血糖，
尤其是餐后高血糖和夜间的无症
状性低血糖。

我国目前应用的动态血糖监
测技术包括两类，回顾性动态血糖
监测与实时动态血糖监测技术。除
了回顾性动态血糖监测技术，实时
动态血糖监测技术在国内也开始
逐步得到应用。已有循证医学证据
表明在实时动态血糖监测指导下
进行血糖管理，可以达到更优质的
降糖效果。以先进的“(;;实时动态
胰岛素泵系统”为例，该疗法将胰
岛素持续输注（>?@@）、实时动态血
糖监测（>AB）、糖尿病信息管理（>5CD6./-）
融合在一起（又称 !>疗法），能够帮助糖尿
病医患根据实时血糖信息，及时调整胰岛素
输注，快速、安全、精准达到血糖控制的目
标。!>疗法可以设定低血糖报警界限，有了
这个安全屏障，医生可以帮助患者在快速降
糖的同时，更好地减少低血糖的风险。

;$$E年，中华医学会糖尿病学分会在全
球首个发布《中国动态血糖监测临床应用指
南》。现在中华医学会糖尿病学分会再次组
织全国专家修订了《中国动态血糖监测临床
应用指南（;$=;版）》，使全国糖尿病医护工
作者对糖尿病血糖管理有一个共同的认识。


