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右肩疼痛女子辗转多院求医

张女士今年 61 岁。10 个月前，
她无明显原因开始出现颈项伴右肩
关节周围疼痛，活动时疼痛会加重，
刚开始以为是干活累着了，从药店
买了些膏药局部贴敷治疗。没想到
不但没管用，而且越来越痛，不仅白
天活动的时候痛，晚上睡觉的时候
也痛。

为此，张女士四处求医，先后吃过
止痛药、中药，也进行过针灸理疗。但
即便肩膀上的疼痛稍有缓解，管不了2
天，就疼痛复发，尤其是晚上疼痛得更
是厉害，慢慢地张女士的右肩关节活动
也开始出现障碍，搭肩、胳膊外展上举
困难等症状，严重影响了张女士的日常
生活。

一个偶然的机会，在朋友的介绍
下，张女士抱着试试看的心态前往咸安
区中医院就诊。被该院门诊以“颈椎间
盘突出伴神经根病、肩周炎”收治入院
内康复科住院治疗。

针针制敌小针刀解决“大疼痛”

张女士入院后，该院康复科主任陆
波立即为他完善了相关体格检查，并用
超声给张女士的肩关节进行了评估检
查，发现她“三角肌滑囊增厚并有积液，
冈上肌水肿增厚，腋窝隐窝关节囊水肿
增厚”，确诊张女士患上了“肩袖损伤”

“肩周炎”。在与张女士及其家属充分
沟通后，陆波及其医疗团队为张女士实
施了“超声可视化针刀松解术”“穴位注
射”和关节腔灌注治疗”。经过一次治
疗张女士的疼痛就大大减轻，关节活动
也有了明显的改善，肩膀明显抬得高
了。经过2次治疗后，张女士的肩关节
疼痛、活动受限等症状几乎完全消失。

全力以赴开启医疗新“镜”界

“针刀技术的核心理念是‘闭合手术
’，可以降低肌筋膜张力，消除无菌性炎
症，松解粘连卡压，对疼痛类疾病有良好
的治疗作用。”陆波介绍，传统针刀是在非

开放非可视的条件下进行微创手术操作，
因为不能用肉眼直观看到病变及治疗部
位，很多时候不能有效刺激病变部位，并
且偶尔会导致一些不良反应和并发症的
发生。而将超声技术和针刀技术结合起
来可以完美地解决这个问题，实现了针刀
超微创技术的可视化、精准化，为针刀的
术前诊断、术中引导、术后评估提供了可
视化技术支持，给针刀安上了“眼睛”和

“导航”，有效地降低了针刀盲刺的医疗风
险，既精准又高效，可避开重要的神经血
管，识别治疗靶点，降低了盲刺的手术风
险和不良反应，提高了手术疗效，降低了

手术费用，保障了医疗安全。
近年来，咸安区中医医院康复科先

后派遣8人赴武汉中南医院、湖北省中医
院、武汉普爱医院、武汉协和医院、河南省
中医院等上级医院脱产进修学习，培养了
一批疼痛康复、神经康复专业的梯队人
才。该科还大力引进上级医院专家教授
来院坐诊指导带教，先后加入武汉普爱医
院疼痛专科联盟、中南医院神经康复联
盟、武汉市中心医院疼痛专科联盟。并大
力开展精准定位下硬膜外神经阻滞治疗、
富血小板血浆技术、射频热凝或联合臭氧
消融术；董氏针法、特色针灸、穴位敷贴、
穴位注射、中药熏蒸及辨证内服等中医特
色技术；2021年，该科在咸安区率先开展
肌骨超声引导下的精准治疗技术，在肌骨
超声引导下可视化注射及小针刀松解，达
到安全、精准、微创、高效的治疗效果，形
成了一整套中西结合的治疗方案并取得
明显的治疗效果。

同时，咸安区中医医院还为该科室
配备椎间孔镜及动力系统、北琪R-
2000B D1型射频控温热凝器、德国赫
尔曼臭氧治疗仪、内热式针灸治疗仪、
红外脉冲辐射治疗仪、全自动智能蜡疗
机、空气压力波、磁疗系统、冲击波治疗
仪、神经和肌肉电刺激、痉挛机低频治
疗仪、德国菲兹曼上下肢康复训练器、
德国菲兹曼吞咽治疗仪等大型设备60
余台套。努力改善就医感受，增强群众
看病就医的安全感、获得感、幸福感。

咸安区中医医院康复科

“可视化”针刀 让患者实现“一举成功”
●记者夏咸芳 通讯员胡学军

因右肩疼痛，先后辗转多家医院就诊，但一直无法得到有效治疗。就在张女
士不堪病痛折磨时，在肌骨彩超引导下，咸安区中医医院康复科主任陆波为她进
行了可视化针刀松解术等个性化治疗，术后，张女士疼痛得到明显减轻，目前已康
复出院。

咸宁爱尔眼科医院提醒

近视防控要从娃娃抓起
●记者夏咸芳

自从孩子近视后，王女士就一直奔走在为孩子矫正视力的路上，各类眼贴，眼
药水，近视矫正仪和按摩仪……都被她逐一搬回家中，尽管各种产品齐上阵，但孩
子的近视仍然在逐年增长，这让王女士倍感焦虑。最终，她带着孩子前往咸宁爱
尔眼科医院寻求眼科专家帮助。

“除了疾病原因外，很多人的近视与遗传因素及用眼不当有关。近视眼是一类
和遗传因素有关的眼病。”在咸宁爱尔眼科医院，综合眼病科主任孙亚萍详细地为王
女士讲述了近视的成因，真性近视和假性近视的区别，以及孩子近视后的对策。

◆近视成因
孙亚萍认为，低度近视眼为多因子

遗传,高度近视眼为单因子遗传；单纯
性近视眼及少数病理性近视眼为常染
色体显性遗传，大多数病理性近视眼为
隐性遗传。

此外，用眼不当和营养不良也是近
视发生的一大原因。近距离工作和近
视眼的发生及发展存在剂量梯度效
应。用眼时间越长越容易发生近
视，阅读及近距离工作时间越多，近视
眼进展越快，阅读距离越近近视眼进展
越快。用眼时的光线及姿势对眼睛也
有着很大的影响，不良的照明方式严重
影响视力，环境与作业面的亮度对比越
大，越易引起视力疲劳。而不良的用眼
姿势也会导致视力下降。阅读距离越
近，脖子倾斜度越大，这样很容易引起
同侧瞳孔扩大，影响视力。

◆重在防控
“儿童的视觉发育有其独特的关键

期和敏感期。0—6岁是儿童视觉发育
的关键期，12岁前为敏感期。”孙亚萍表
示，学龄前，儿童眼球结构和视觉功能

仍在不断发展和完善，孩子对视觉环境
的刺激非常敏感，需要特别的呵护，尤
其需要营造良好的视觉环境，养成良好
的用眼习惯。

她指出，小学是近视发生最多的学
段，进一步强化幼儿园和小学近视防
控，能够大幅降低近视发生率，为后面
的初中、高中阶段近视防控赢得时间和
空间。抓牢幼儿园和小学近视防控关
键阶段，正是基于近视发病的原因、过
程和规律，是对近视防控的突出矛盾和
攻坚重点的精准把握，

“近视一旦发生，就会一直存在，且
度数会一直增长，直至成年。”孙亚萍认
为，用眼时间过长、看书写字姿势不正
确、缺乏户外活动等是导致青少年近视
的主要原因。

“伏案学习是一个长时间的动作，
如果一直保持错误的姿势，时间久了势
必会影响孩子的视力。”孙亚萍表示，青
少年预防近视首先需要做到保持端正
的读写坐姿，不要在行走、坐车或躺卧
时阅读，以减轻视力疲劳。

孙亚萍提醒，家长在学龄前阶段就
应该重视孩子视力问题，特别在3至6

岁这个年龄段，除了带孩子定期检查视
力，还应该帮助其养成健康的用眼习
惯，及时纠正不良的用眼姿势。否则，
孩子一旦近视，度数每年都在增长，而
对于高度近视的孩子来说，很容易出现
眼底病变、视网膜脱落等并发症，还可
能导致视力永久损伤以致失明。

◆近视后对策
“真性近视一旦形成不可逆转。”孙

亚萍表示，目前市面上治疗近视眼的方
法比较多。其中大多数都是采取戴眼
镜的方法进行矫正，也有很多人采取近
视眼手术进行治疗。

孙亚萍指出，对于初次配戴眼镜的
近视眼人群来说，一般通过配戴矫正镜
后视力达到1.0，就是最佳的矫正状态，
以此时的视力和矫正眼镜度数为基础，
通常近视度数增加50度后，裸眼的视
力就会低于1.0，看远处的物体时就会
出现模糊的情况，因此建议近视眼增加

50度以上就需要换眼镜，使眼睛达到较
好的矫正状态。因此，近视人群应每半
年进行一次电脑验光，明确近视度数增
加的情况，如果增加度数是大于50度，
矫正视力小于1.0，这种情况下就需要
重新配戴眼镜。

对于度数在600度以下的大龄小
孩，孙亚萍表示，可在医生指导下佩戴
角膜塑形镜治疗，但要坚持长期佩戴才
有效。又因其验配较复杂，使用不当易
引起严重并发症，因此必须在医疗机构
中由专业医疗人员进行规范验配。此
外，针对部分采用手术矫正视力的患
者，孙亚萍表示，很多人对于近视眼手
术有一定的误解，认为做激光手术没有
年龄限制，或者认为任何度数都可以做
激光手术，这些想法都是错误的。目
前，针对年满18岁以上的青少年，在排
除其他眼部疾病的可能后，可供选择的
近视手术主要有ICL晶体植入和角膜
激光手术两大类。


