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彩虹宗旨彩虹宗旨
真心对待真心对待 细心照顾细心照顾
耐心辅导耐心辅导 热心员工热心员工

隶属全美最大的医疗护理机构，正规化、现代化、人性化的管理模式。

拥有华人优良传统，累积了十七年专业管理经验和细心的工作人员。

完善的医护服务：预约医生，问诊，跟踪健康状况及安排交通接送。

在营养师的指导下提供营养美味的早餐、午餐及点心。

协助申请各项老人福利(包括Medicaid 和 Medicare) 。

提供有趣的室内外娱乐及购物活动和中美两国传统节日庆祝活动。

全新装修，安全舒适卫生的活动环境。

衷心感谢华府地区的华裔老人的支持!
在新的一年我们推出全新打造的彩虹老人日间健康护理中心!
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华府首创的华裔老人日间健康护理中心
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近日，“周杰伦 强直性脊柱炎”的新闻
引发关注，相关话题冲上热搜第一，引发热
议！

什么是强直性脊柱炎？主要症状有哪
些？又该如何防治？本期跟着白泽一起来
了解。

号称“不死癌症”，
强直性脊柱炎到底是什么病？

强直性脊柱炎，是一种以脊柱和骶髂关
节慢性炎症为主的免疫相关疾病，最常见于
20~40 岁的年轻男性。虽然名字带有“脊
柱”，但并不是严格意义上的骨科疾病，而是
人体免疫系统出现紊乱的结果，属于风湿免
疫科疾病范畴。

强直性脊柱炎，虽然不是真正的癌症，
但由于无法治愈，所以也有着“不死的癌症”
称号，我们熟知的明星周杰伦等都患有此
病，一旦患病，将相伴终生。

这种炎症会侵犯身体的臀部大关节以
及附近的韧带，早期只是腰背部持续疼痛和
晨僵，严重时，就有可能会逐渐引发关节畸
形、功能丧失，甚至残疾，瘫痪在床。

该病有一定的家族遗传性，其发病与
HLA-B27基因显著相关，因此，一旦发现子
女有遗传的迹象，应及时到风湿免疫科完善
检查。

强直性脊柱炎主要损伤骶髂关节和脊
柱，进而引发其他部位的僵硬疼痛。如果治
疗不及时，还会导致关节融合和脊柱僵化，
波及眼睛、心肺和肠胃等身体器官。

出现这些症状，警惕“强直”来敲门

强直性脊柱炎的疼痛部位常出现在腰
臀部，因此容易被当成普通“腰肌劳损、腰椎
间盘突出”而延误病情，所以早发现早治疗
是关键。

如果有以下多种情况，那这个腰痛就不
简单，需要找风湿免疫科医师进一步明确是
否有强直性脊柱炎的可能：

有家族史。家族内有明确诊断的强直
性脊柱炎患者，或有未经诊断的长期腰痛、
脊柱活动受限的患者。

青年男性。青年男性是强直性脊柱炎

好发人群。
症状持续时间长，有逐渐加重趋势。强

直性脊柱炎是慢性疾病，通常早期腰痛表现
轻微，但随病程延长，腰痛程度、持续时间可
逐渐延长，甚至出现弯腰受限等脊椎活动障
碍表现。

晨起、夜间痛为主。强直性脊柱炎患者
腰痛通常以晨起、夜间痛为主，伴晨起疲乏，
适当活动后腰痛反而减轻。

合并髋、踝、膝等外周关节炎。
合并肌腱端炎。可表现为胸肋或胸肋

关节连接处触痛，足跟、足底痛，手指、足趾
腊肠样改变。

使用止痛药（指非甾体抗炎药 NSAIDs）
效果好。强直性脊柱炎患者，尤其在疾病早
期，通常对英太青、芬必得、西乐葆等抗炎止
痛药有较好疗效，但停药后容易复发。

腰椎间盘突出、腰肌劳损、运动损伤等
难以完全解释病情，治疗效果不佳。

葡萄膜炎等眼炎患者。
诊断为溃疡性结肠炎、克罗恩病等炎性

肠病患者。
银屑病患者。
特别提醒一句，即使合并这些情况，也

不代表一定是得了强直性脊柱炎，只有咨询
专科医师，才能进一步明确诊断或排除！

呵护脊柱健康，这几点要注意！

健康的脊柱是健康生活的基石，我们需
要凭借日常生活的好习惯，避免久坐等，维
持脊柱的健康。

从年轻时开始预防和延缓脊柱退化才
是对脊柱最有效的“治疗”。推荐 4个动作，
保护脊柱。

1.耸肩
以每次 3秒的速度，交替耸左、右肩，然

后双肩前后画圈耸动，每种动作8~10个/次，
每天做2~4次。

2.平臂转腰
保持脊柱挺直，两手交叉屈肘平举于胸

前，与肩同高，然后头部与手臂一起，平行地
向左右转，90度为宜，频次与耸肩一样。

3.举臂
直立身体，双手上举伸直，停顿 3秒后

缓慢放下，放松后再举臂，频次同上。
4.抱膝含胸
取坐位，双足分开与肩同宽，双膝尽力

上提使足底接近椅面，双手抱膝、上身俯至
胸腿互贴，深呼气，吸气复原。频次同上。

现代人经常一坐就是一天，坐姿再正
确，维持时间太久，还是会对身体造成伤害。

经常晨起夜间腰疼，小心是强直性脊柱炎！

抗菌药物自发明以来挽救了
无数感染患者的生命。但近年来，
由于人们过度地使用或误用，抗菌
药物的耐药率在逐年上升，抗菌药
物正在逐渐失去“神奇的效力”。

目前大家对抗菌药物的认识
还是存在不少误区。一方面认为，
抗菌药物是万能“消炎药”，感冒发
烧来一片；咽喉疼痛、腹痛腹泻来
一片……

另一方面，人们又对抗菌药物
产生了抗拒心理，担心抗菌药物的
副作用和抗药性的产生。

现在，大家就跟随长春市第四
医院（长春市胸科医院、长春市传
染病医院）药剂科临床药学主管药
师王晶一起来看看有没有您曾经
掉进过的“误区”呢？

误区1：抗菌药物等于消炎药

炎症不是一种特定的疾病，是
人体对于外界或体内刺激发生的
自卫反应，表现为局部皮肤等器官
发红、充血、肿胀、皮温高、疼痛。

消炎药主要对非感染性炎症
反应如类风湿关节炎、骨关节炎等
有效，主要包括糖皮质激素类药
物，如甲泼尼龙、地塞米松等和非

甾体类抗炎药如布洛芬、阿司匹林
等。

抗菌药物是能够抑制或杀灭
病原菌的一类药物，可以使感染性
的炎症反应减轻、消失，但对于病
毒感染所致的炎症反应和非感染
性炎症反应则无效，两者是有区别
的。

误区 2：普通感冒就用抗菌药
物

绝大部分感冒早期是由病毒
引起的，细菌引起的感冒仅占少
数。对病毒性感冒对症治疗即可，
而不需要使用抗菌药物。抗菌性
药物只对细菌类性感冒有效。

误区3：发烧就用抗菌药物

抗生素仅适用于由细菌和部
分其他微生物引起的炎症发热，对
病毒性感染如：麻疹、感冒等患者
有害无益。

此外，就算是细菌感染引起的
发热也有很多类型，不能盲目地使
用头孢菌素等抗生素。例如结核
引起的发热，如果盲目使用抗生
素，会耽误正规抗痨治疗，一定要

在医生指导下使用。

误区4：输液比口服效果好

对于轻、中度感染的大多数患
者来说，应予口服治疗，选取口服
吸收良好的抗菌药物品种，不必采
用静脉给药。仅在吞咽困难者、可
能影响口服药物吸收的情况（如呕
吐、严重腹泻等）、重症感染、需要
迅速达到高药物浓度以达杀菌作
用（如感染性心内膜炎、化脓性脑
膜炎等）的情况下使用静脉用抗菌
药物。

接受静脉用药的感染患者经
初始治疗病情好转并能口服时，应
及早转为口服药物。

误区5：无效就更换抗菌药

抗菌药物应用后，48-72小时
才会观察到疗效，另外还应考虑是
否用药剂量不足。此外，给药途径
及免疫功能等因素也能影响疗
效。频繁更换药物，只会造成用药
混乱，而且很容易使细菌产生耐药
性。

误区6：一旦有效立即停药

治疗感染性疾病选择了合适
的抗菌药物后，一定要遵医嘱应用
适当疗程。若一有效就停药，疗程
不够，病灶中的细菌不能彻底清
除，容易导致治疗失败，且易产生
细菌耐药。

误区7：抗菌药物可预防感染

不同的抗菌药物抑制或杀灭
细菌的种类不同，只有在特殊情况
下才需要应用抗菌药物预防感
染。但需要在医生的指导下使用，
如盲目应用抗菌药物，不但不能达
到预防感染的效果，反而会引起毒
副作用、不良反应，并促使细菌愈
发地耐药。

误区 8：广谱抗菌药物优于窄
谱抗菌药物

抗菌药物的使用原则是：能用
窄谱的就不用广谱，能用低级的就
不用高级的，轻度或中度感染一般
不联合使用抗菌药。如果明确了
致病微生物时，最好有针对性地使
用窄谱抗菌药物。

误区9：抗菌药物越新越好，越
贵越好

抗菌药物并不是越新、越贵的
就越好，而是针对病原菌选药才最
好。

一般要因病、因人选择。部分
老药药效稳定，价格便宜，不良反
应较明确，相对来讲更安全有效。

误区 10：用的种类越多，越能
有效控制感染

单一药物能有效控制的感染，
不应联合用药。合并用药的种类
越多，由此引起的毒副作用、不良
反应发生率就越高，同时还会造成
细菌耐药、资源浪费、加重患者的
经济负担。

王晶提醒大家：抗菌药物不是
万能的，在与细菌做斗争的战役
中，只有避免了以上这些误区，才
能更好地拿起“抗菌药物”这一有
效武器，取得最后的胜利。

最后大家记住：我们不能因噎
废食不敢使用抗菌药物，也得时刻
提醒自己“是药三分毒”，避免自我
诊疗使用抗菌药物，如果有需要及
时就诊咨询医师和药师！

科普丨“消炎药”这些使用误区，你踩坑了几个？


