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老 药新用

每周一练每周一练（（酶酶、、糖代谢糖代谢））

一、下列关于酶的 Km

（米氏常数）值，叙述不正
确的是

A.是反应速度达到最
大速度一半时的底物浓
度

B.能反映酶对底物的
亲和力

C.对有多个底物的酶
Km值不相同

D.对同一底物不同的
酶有相同的Km值

E.Km值与酶浓度不成
正比

二、竞争性抑制时 Km

值的变化是
A.增高
B.不变
C.先减小后增大
D.无规律
E.先增大后减小
三、酶化学修饰调节

最多见的是
A.别构调节
B.磷酸化/去磷酸化
C.酶原激活
D.催化物调节
E.温度调节
四、下列关于酶促反

应 调 节 的 叙 述 ，正 确 的
是

A.温度越高反应速度

越快
B.反应速度不受底物

浓度的影响
C.底物饱和时，反应

速度随酶浓度增加而增
加

D.在最适 pH（氢离子
浓度指数）下，反应速度不
受酶浓度影响

E.反应速度不受酶浓
度的影响

五、糖酵解的关键酶
是

A.丙酮酸羧化酶
B.己糖激酶
C.果糖二磷酸酶
D.葡萄糖-6-磷酸酶
E.磷酸化酶
六、以下对三羧酸循

环的描述不正确的是
A.α-酮戊二酸脱氢酶

复合体参与循环
B.柠檬酸合酶参与循

环
C.乙酰 CoA（辅酶 A）

经三羧酸循环转变为草酰
乙酸

D.异柠檬酸脱氢酶参
与循环

E.循环一周生成 2 分
子CO2（二氧化碳）

（答案见下期本版）

上期答案（12月19日）
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知柏地黄丸是一种常用中
成药，来源于清代的《医宗金
鉴》。

知柏地 黄 丸 由 知 母 、黄
柏、熟地、山茱萸（制）、山药、
牡 丹 皮 、茯 苓 、泽 泻 组 成 ，具
有 滋 阴 降 火 的 功 效 ，适 用 于
阴 虚 火 旺 所 致 的 骨 蒸 劳 热 、
潮 热 盗 汗 、口 干 咽 痛 、耳 鸣 、
遗精、小便短赤等。临床研究
发现，知柏地黄丸还有以下用
途。

治牙痛
在临床上，以牙龈发生脓

肿、疼痛、咀嚼时加重等为特点，
由胃热炽盛，或由阴虚火旺、火
热循经上灼所致。口服知柏地
黄丸，每次 8 粒，每天 3 次，用温
开水送服。

治不射精
用知柏地黄丸治疗阴虚火

旺所致的不射精患者 50 例。口
服知柏地黄丸，每天3次，每次8
粒，用温开水送服。15天为1个
疗程，用药3个~5个疗程后，治愈
患者49例，有效1例。

治男性不育
用知柏地黄丸治疗阴虚火

旺所致的男性不育症患者 55
例。知柏地黄丸口服，每次8粒，

每天3次，
用温开水
送服。30
天 为 1 个
疗 程 ，用
药 1 个 ~2
个 疗 程
后 ，即 可
见效。服
药 期 间 ，
戒 房 事 。
治愈患者
50 例 ，显
效5例。

治慢性咽炎
口服知柏地黄丸，每次8粒，

每天 3 次，用温开水送服。知柏
地黄丸有滋阴降火、利咽生津的
作用。

治顽固性盗汗
用知柏地黄丸治疗顽固性

盗汗患者 38 例。知柏地黄丸每
次 8 粒，每天 3 次，用温开水送
服。10天为1个疗程，用药2个~3
个疗程后，治愈35例，好转2例，
无效1例。

治肾病综合征
取知柏地黄丸口服，每次 8

粒，每天 3 次，用温开水送服，7
天~15天为1个疗程，服用1个疗

程即可见效。
治急性尿路感染

用知柏地黄丸治疗急性尿
路感染患者 22 例。知柏地黄丸
口服，每次 8 粒，每天 3 次，用温
开水送服。知柏地黄丸有通利
小便、滋阴降火的作用。患者用
药7天~10天后，治愈20例，好转
2例。

治单发良性甲状腺结节
用知柏地黄丸治疗单发良

性甲状腺结节患者 26 例。口服
知柏地黄丸，每次 8 丸，每天 3
次。3 个月为 1 个疗程。用药 1
个~2个疗程后，治愈20例，有效
6例。
（作者供职于郑州广安中医院）

居于医疗市场激烈竞争的夹
缝之中，几经磨难的周口市第二
人民医院（周口市老年医院）在新
一届领导班子的带领下，积极响
应党的十九大报告关于大力发展
医养结合的精神，因地制宜，奋发
向上，致力探索老年人群医养结
合模式，全面挖掘医疗过程中的
多元素卫生服务需求，从而打破
了长期制约医院发展的“瓶颈”，
有效探索出一条符合自身发展的
快速通道。

开启医养结合新模式
紧跟时代步伐求发展

建院于 1965 年的周口市第
二人民医院，当时占地面积不足5
亩（1 亩=666.67 平方米），医务人
员不足20人，因长期受医疗市场
竞争及医疗资源分配不均等因素
的制约，几经濒临倒闭。

2018 年，针对周口市第二人
民医院职工人心涣散、医疗设备
陈旧落后、就医人数寥若晨星的
实际情况，新一届院领导多次召
开班子扩大会议，广泛听取大家
意见，积极寻求一条符合医院自
身发展的新路子。

针对目前老龄化社会中失
能、半失能老年人口大幅增加，老
有所医、老有所养的问题日渐突
出；老年病多发的问题不容忽视；
老年人的医疗卫生服务需求显
著；老年人赡养、护理、治疗、康复
的需求迫切等，周口市第二人民
医院改变了发展思路。因为单纯
的医疗服务已不能满足医疗与养

老同步发展的需求，周口市第二
人民医院决定将现有的医疗卫生
资源引入养老机构、社区和居民
家中，通过医疗卫生资源与养老
资源相互融合、相互促进，满足老
年人在养老过程中的医疗卫生服
务需求，在提升辖区居民养老事
业整体水平的同时助推医院“改
头换面”。

2018年11月29日，经周口市
卫生健康委员会审批，在周口市
第二人民医院的基础上，周口市
老年医院挂牌成立。同年，该院
成为“河南省老年医养协作联盟”
单位。至此，周口市第二人民医
院成功迈出了医疗机构与养老机
构横向结合的第一步。

提升医疗护理质量
拓展医养结合空间

周口市第二人民医院（周口
市老年医院）自成立以来，在全面
开展急救、重症、营养、压疮、康
复、护理等全程优质医疗服务的
同时，还积极为老年患者提供老
年医疗与护理、老年康复与安宁
疗护等综合服务，推行“个案管
理、综合评估、多学科诊疗”的医
学模式，建立“医疗护理、心理护
理、生活护理”三位一体的老年医
疗服务体系，通过综合评估、多学
科团队、个性化干预，为老年患者
制定完善的预防、治疗、康复、护
理和长期随访计划。

作为周口市公立医院首家实
施医养结合新模式的探索者，周
口市第二人民医院（周口市老年

医院）率先在全市开展了老年患
者“全程无家人陪护”的特色医疗
服务项目，形成了老年患者治疗
期住院治疗、康复期护理、稳定
期生活照料、生命终末期安宁疗
护的持续性老年健康服务体系，
从而走出了一条实现“养老兼治
未病、得病就医方便、失能全面
照顾、享受老年尊严生活、迈步
生命最后门槛”目标的医养创新
之路。

为了进一步提高医养结合的
实际服务效果，周口市第二人民
医院（周口市老年医院）先后走访
了全市30多家养老机构，为其进行
包括人才培养、心理辅导、义诊巡
诊、健康教育等方面的专业技术帮
扶，按照“小病就地诊治，急危重患

者到医院诊治，经医院治疗好转或
痊愈的老人送回养老院”的合作模
式，完美地将养老与医疗相结合，
逐步把周口市第二人民医院（周
口市老年医院）建设成为辖区养
老机构的医疗保障基地，真正做到
了让广大老年人老有所医、老有所
养。

采访中，一位张姓女士告诉
记者：“我和老公都在外地工作，
母亲走得早，父亲今年已是90岁
高龄，本想带着父亲跟我们住，可
他身体不好又不愿意离开周口。
咱周口市第二人民医院（周口市
老年医院）彻底帮我解除了后顾
之忧。父亲住在这里之后，我既
不用担心他身边没有人照顾，又
不用担心父亲生病了无人陪护医

治的问题，医院的护士把我父亲
护理得很好。”

周口市第二人民医院（周口
市老年医院）护理人员在做好医
疗、康复、护理工作的基础上，还
要照料老年人的日常生活起居，
如定时翻身、清洁口腔、喂水喂
饭、及时清理患者排泄物、定期理
发、洗澡、带领和引导老年人锻炼
身体等。

周口市第二人民医院（周口
市老年医院）要求医务人员在实
际工作中，尽可能从老年人的需
求出发，让老年人真正享受到尊
重、舒适和幸福；医院不定期安排
心理咨询师与老年人进行沟通，
及时了解老年人的心理，随时进
行个性化心理疏导，引导老年人

健康、乐观生活。
发展初心贵在坚守
时代使命勇于担当

为了进一步提升医养结合的
服务效果，实现医院全面发展的
目标，周口市第二人民医院（周口
市老年医院）成立了由20名专职
医务人员组成的巡诊医疗队，配
备专用救护车及医疗器械，轮流
到辖区各养老机构开展公益性服
务项目——巡诊、义诊、健康教
育、健康体检、心理辅导、健康咨
询。医院积极探索社区养老公益
化模式，在积极推进医养结合工
作的同时，倡导社区卫生服务中
心进行基本公共卫生服务、常见
病诊治、慢性病患者管理，发挥社
区卫生服务机构的优势，针对家

庭医生签约服务的老年人，积
极开展日常照料、定期体检、上
门 巡 诊 、社 区 护 理 、健 康 管 理
等。医院开辟老年人就医绿色
通道，与多家养老机构签署了

《老年人就医绿色通道合作协
议》，协调、组织医疗专家定期
为签约入住养老机构的老年人
进行健康体检，为老年人建立
健康档案。

现在的周口市第二人民医院
（周口市老年医院）已经发展成为
一所集医疗、教学、预防、保健、康
复为一体的公立二级综合医院，
开设标准床位 270 张，有专职医
护人员 170 余人，病区拥有呼吸
机、除颤仪、心电监护仪、微量泵、
输液泵等先进的医疗设备。

一分付出，一分收获。由于
周口市老年医院立足实际，彻底
为老年人、家庭、社会解决了诸多
难题，受到了社会的广泛好评。
2019 年 1 月，周口市第二人民医
院（周口市老年医院）被周口市卫
生健康委员会授予“周口市安宁
疗护试点单位”称号。

面对采访，周口市第二人民
医院（周口市老年医院）院长师瑞
霞说：“与时代同步伐，为周口增
光彩，与广大市民同心，为众多老
年人服务，从而实现医院长足发
展，是我们全体职工永远不变的
初心，更是我们一生的追求。”其
真诚的话语间充满着无穷的奋斗
激情，饱含着为健康周口建设添
彩增辉的决心。

实行医养结合 拓展养老事业
——周口市第二人民医院（周口市老年医院）发展综述

本报记者 侯少飞 通讯员 朱青松 文/图

郑州市疾病预防控制中心实验室“不
忘初心、牢记使命”，认真对待实验室各项
检测工作，尤其是突发疫情的应急检测工
作。郑州市疾病预防控制中心实验室依照
及时、准确的原则，认真对待，及时响应，为
及时发现疫情、有效控制疫情蔓延、减轻疫
情危害，保障人民群众身心健康和生命安
全，维护社会稳定和经济发展做好技术支
撑。

近日，郑州市疾病预防控制中心接到
郑州市卫生健康委员会转发的郑州海关一
例疑似基孔肯雅热病例通报。该中心立即
协调实验室人员，做好人员、试剂等前期准
备，病例标本送达后立即开展实验室检测
（如图），首次确诊了基孔肯雅热病例，并将
检测结果及时上报应急办，为快速、及时处
置提供依据。

（作者供职于郑州市疾病预防控制中心）
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患者为女性，81岁，近几日突
然感觉活动时剧烈腰疼，卧床休
息时疼痛不明显，翻身、站立或坐
下时疼痛比较明显。

经过检查，患者被诊断为骨
质疏松性椎体压缩性骨折。我建
议患者进行椎体成形术。

手术时间很短，患者术后疼
痛明显缓解，第二天就可以下床
活动。

那么，什么是骨质疏松性椎
体压缩性骨折？椎体成形术又是
一种怎样的治疗方法呢？

随着老龄化社会的到来，骨
质疏松症患者越来越多。骨质疏
松症的主要症状有以下几点：

一、疼痛。主要表现为周身
酸痛或腰背酸痛，翻身、起坐及行
走时疼痛明显。

二、脊柱变形。由于长期骨

质疏松，导致骨量丢失，使身高变
矮和发生驼背。严重的驼背会导
致胸廓畸形、腹部受压，影响心肺
功能等。

三、骨折。主要表现为没有
明显外伤的骨折，常发生在胸
椎、腰椎、髋部、桡骨、尺骨远端
等。

中老年人因骨质疏松发生的
椎体压缩性骨折是最常见的骨折
之一，通常无明显外伤史，轻微翻
身甚至咳嗽均可引起骨折；症状
主要是突然腰痛，疼痛程度重，改
变体位时疼痛加重，站立后或卧
床时疼痛减轻，往往数月无法缓
解。疼痛往往导致严重的生活不
便，重者影响睡眠，导致生活质量
下降。传统保守治疗要求患者长
期卧床休息，但疼痛缓解不明显，
并且由于活动度降低，骨丢失进

一步加重，骨折再发生率明显增
加，可出现严重并发症，如脊柱严
重畸形、肺炎、深静脉血栓形成
等。尽快缓解疼痛，让患者下床，
是治疗椎体骨折、改善预后的关
键。

椎体成形术是一种新的脊柱
微创手术。这项技术是脊柱微创
手术的一个突破，经皮穿刺注入
椎体骨水泥（聚丙烯酸甲酯）或人
工骨，可以稳定骨折，恢复椎体高
度和机械强度，防止椎体进一步
塌陷，减轻疼痛。

疼痛的缓解率为 70%~95%。
疼痛评分均能从剧痛下降到轻度
疼痛，患者总体满意度在 80%以
上。

椎体成形术的镇痛机制目前
还不是很明确，主要有以下几种
猜想：

一、骨水泥的热聚合导致椎
体 内 外 神 经 组 织 变 性 甚 至 坏
死，降低了神经对疼痛的敏感
性。

二、骨水泥使骨折短时间内
黏合，增强了椎体的强度，增加了
脊柱的稳定性，有效地缓解了骨
折引起的疼痛。

椎体成形术是一种微创治
疗方法，主要是在 C 形臂 X 光机
引导下将穿刺针植入椎体内，调
和骨水泥，在恰当的时机将骨水
泥注入椎体，并注意透视观察，
避免骨水泥沿血管渗漏形成骨
水泥栓子，或者渗漏进入椎管，
压迫损伤神经，待骨水泥凝固
后，拔除穿刺针，熟练者 10 多分
钟即可完成手术。由于椎体成
形术不用切开，手术创伤小、时
间短、效果好，逐渐成为骨质疏

松性椎体压缩性骨折的首选治
疗方法。

接受椎体成形术的患者术后
24小时即可在腰围保护下下地活
动，活动时要量力而行，不建议长
时间卧床，卧床时要坚持行腰背
肌功能锻炼。

预防
由于骨质疏松是全身性疾

病，骨质疏松性椎体压缩性骨折
患者除进行椎体成形术以外，还
要进行严格的抗骨质疏松治疗：
多喝牛奶、多吃虾米等含钙丰富
的食物，多晒太阳，长期坚持服用
钙剂、维生素D类；适当低强度运
动，如走路、慢跑、跳舞等；戒烟戒
酒；老年人周围一定要有防滑、防
跌倒设施，多用手杖，卫生间使用
扶手及使用马桶等。

（作者供职于开封市人民医院）

骨质疏松性椎体压缩性骨折的
治疗和预防
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