
医保、新农合定点单位
首批“全国诚信民营医院”

首批“全国优秀民营中医医院”

电话：0715-8618999
地址：咸宁市桂乡大道2号

一、定义
高尿酸血症：非同日两次空腹血尿

酸，男性和绝经后女性>420μmol/L
（7mg/dl），绝经前女性>358μmol/L
（6mg/dl）。

痛风：是一种单钠尿酸盐沉积于
骨关节、肾脏和皮下等部位，所致的
急、慢性炎症和组织损伤，与嘌呤代
谢紊乱及或血尿酸排泄减少所致的
高尿酸血症直接相关，属于代谢性风
湿病范畴。

在我国不同地区高尿酸血症患病
率达 5%～23.5%，痛风的患病率在
1%～3%，我国痛风患者约2000万，呈
逐年上升趋势。我国痛风患者平均年
龄为48.28岁，男∶女为15∶1。就诊原
因最主要是关节痛，其次为乏力和发
热。男女发病诱因有很大差异，男性患
者最主要为饮酒诱发(25.5%)，其次为
高嘌呤饮食(22.9%)和剧烈运动(6.2%)；
女性患者最主要为高嘌呤饮食诱发
(17.0%)，其次为突然受冷(11.2%)和剧
烈运动(9.6%)。

二、病因与发病机制
人体中尿酸来源主要有两个途

径，20%来源于我们吃的食物，80%
来源于内源性嘌呤代谢。凡是影响
血尿酸生成增多和（或）尿酸排泄减
少的因素均可导致血尿酸增高。尿

酸合成增多因素：酶的缺陷（HGPRT
部分缺乏、PRPP 合成酶活性增强
等）、横纹肌溶解、饮酒、肥胖、高嘌
呤饮食等。尿酸排泄下降因素：肾功
能不全、多囊肾、糖尿病、高血压、甲
减、药物等。
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讲座通知

义诊通知

（1）主题：“4·20 全民关
注痛风日”义诊活动

（2）时间：4 月 20 日（周
四）上午8:00-12:00

（3）地点：咸安银泰百货
（4）义诊内容：现场免费

测量血尿酸、血糖、血压、专
家把脉问诊、康复技师现场
理疗。

（1）主题：“高尿酸血症
与痛风”科普讲座

（2）时间：4 月 20 日（周
四）下午2:30-4:30

（3）地点：麻塘风湿病医
院门诊五楼会议室

（4）讲 座 专 家 ：镇 树 清
副主任医师

活动因名额有限，为了
更好参与活动，记得提前预
约哦。
预约电话：0715-8618999

专家简介

镇树清：副主任医师，医
学硕士，湖北中医药大学兼
职副教授，风湿病科兼大内
科主任，湖北省青年岗位能
手，系著名风湿病专家镇海
馀先生之孙，国家级非物质
文化遗产《镇氏风湿病马钱
子疗法》第五代传承人。现
任中国中西医结合防治风
湿病联盟常委、湖北省中医
风湿病专业委员会常委、湖
北省中医膏方委员会委员、
咸宁中医药学会常务理事
等职。擅长治疗类风湿关
节炎、强直性脊柱炎、痛风
性关节炎、系统性红斑狼
疮、干燥综合征、多发性肌
炎等疑难疾病。

“4·20全民关注痛风日”
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4·20全民关注痛风日

高尿酸血症与痛风
痛风、高尿酸血症是最常见的代谢性疾病,是与高血压、高血脂、高血糖（三高）等密切相关的代谢综合征，被称为

“第四高”,因其常表现为关节突然出现的剧烈疼痛、肿胀、发热，被称为“病中之王”“王者之病”。
近年来由于生活水平提高及饮食结构不均衡，我国高尿酸血症及痛风发病率逐年上升，有资料显示：南方普通人

群高尿酸血症26.8％，北方普通人群高尿酸血症25.3％、藏族人群高尿酸血症29.1％，中国疾控中心数据显示我国痛
风患者总数已经超过8千万，发病特点尤其以男性为主、特点“重男轻女”。

为了更好的帮助您了解和关注高尿酸血症、把男性高尿酸血症的诊断标准420umol/l值定为“420尿酸日”，旨在
让每一个社会人能更好的了解高尿酸血症带来的危害、早期预防和控制。下面就让麻塘风湿病医院的镇树清主任带
我们一起来了解下高尿酸血症与痛风。

三、高尿酸血症和痛风的危害
高尿酸血症(HUA)与痛风的关系：

HUA是痛风发生的最重要的生化基础
和最直接的病因，多数HUA不发展为
痛风，只有尿酸盐结晶在机体组织中沉
积造成损害才出现痛风，只有约10%
发展为痛风。也有少部分痛风急性期
患者，血尿酸在正常范围。

四、临床表现
痛风病程分期：无症状期、急性发

作期、间歇发作期、慢性痛风石病变期、
肾脏病变期。

无症状期：波动性或持续性高尿酸
血症。急性发作期：关节疼痛进行性加
重，呈撕裂样、刀割样或咬噬样，红肿热
痛，有时伴发热、寒战、头痛等。间歇发
作期：初次发作后1-2年复发，发作次
数逐渐增多，持续时间延长，受累关节
逐渐增多。慢性痛风石病变期：晶体沉
积于皮下、关节滑膜、软骨、骨质及关节
周围软组织，持续关节肿痛、压痛、畸
形、功能障碍。肾脏病变期：慢性尿酸

性肾病、尿酸性尿路结石。
五、诊断
对于典型病例的诊断，结合病史、

临床表现、实验室检查、X线征象等，诊
断一般多无困难。对于不典型的病例，
可借助双源CT、关节超声、MRI等可
以诊断。

六、治疗
1、非药物治疗：低嘌呤饮食、减

肥、戒酒、多饮水、防寒保暖等。
2、药物治疗：中西药物治疗，我院

特色中药治疗痛风疗效显著。
3、其他特色治疗：针灸、推拿、拔

罐、热敷、小针刀、银质针等。

温馨提示：麻塘风湿病医院及镇氏嫡系传人在咸宁城区未设立任何分院，为了方便广大患者来院就诊、医院设有专车免费
接送。（鄂L-14052、14053、14054、14055、14056，请认准车身院名及车牌号码，警防上当受骗）


