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随着年龄增长，关节疼痛更为常见，但不能简单将
关节疼痛归因于衰老。正确认识骨关节疼痛，及时识
别异常信号并采取科学干预，能够有效缓解关节不适，
减少疾病对日常生活的不良影响。

（中国疾控中心）

认识骨关节疼痛每到降温、下雨、起风的日子，门诊里总
会有几位老人扶着膝盖慢慢挪进来，开口就
是“老寒腿又犯了”。他们大多以为这是年
轻时受了寒落下的病根儿，捂一捂就能熬过
去。可一掀开裤腿，膝盖常已经肿了一圈，
蹲不下、站不起。作为骨科医生，有句实在
话要提醒：单纯受凉并不会把膝盖“冻坏”，
老百姓口中的“老寒腿”，多数是膝关节骨性
关节炎在作祟。

膝关节是人体承重最多、最容易磨损的
大关节。两块骨头相接处覆盖着一层光滑
的关节软骨，它像鞋里的气垫，替我们吸收
走路、跳跃的冲击。随着年岁增长，加上长
年累月的负重摩擦，这层软骨会逐渐变薄、
粗糙甚至剥脱。软骨下的骨头为了“自救”，
会长出骨赘，也就是俗称的骨刺，关节间隙
变窄，滑膜发炎。骨头磨着骨头，疼痛、肿
胀、活动受限便接踵而来。它不是简单的

“老化”，而是需要认真对待的慢性疾病。
哪些人更容易中招？首先是年龄因素，

40岁以后发病率明显上升，60岁以上人群里，
影像上能看到关节退变的相当常见。绝经后

的女性因雌激素下降，风险高于同龄男性。
体重超标也是一大推手，每多一公斤，走路时
膝盖就要额外承受好几公斤的力量。长期蹲
着干活、频繁爬楼爬山、膝关节受过外伤或有

“O型腿”的人，膝盖往往也老得更早。
骨性关节炎的疼有它的脾气。早期多

是活动时隐隐作痛，走平路还行，上下楼梯、
蹲起时格外明显；有时起步那几步最难受，
走开了反倒轻松。早晨关节发僵，活动一会
儿能缓解，一般不超过半小时。病情加重，
会出现肿胀、发烫，屈伸时能听到或摸到“咔
咔”的摩擦感，膝盖越来越弯不拢、伸不直，
严重时腿形也会变。多数患者的疼痛并非
匀速加重，而是时轻时重，劳累或受凉后闹
腾几天。

那为什么冷风一吹，膝盖就先抗议？这
跟“受凉致病”是两码事。气温下降，膝关节
周围血管收缩，本就循环欠佳，关节滑液变
得黏稠，润滑与营养打了折扣；冷刺激还会
让疼痛阈值降低、肌肉不自觉绷紧，原来能
忍的不适就被放大成疼。寒冷只是导火索，

“火药”早埋在关节里了——保暖能让人舒

服些，却治不好已经磨损的软骨。
既然不是冻出来的病，也就别指望捂一

捂就好。处理讲究阶梯治疗，能保守就不轻
易动刀。第一层是基础治疗，也是所有治疗
的地基：把体重降下来，学会科学运动，必要
时用手杖、护膝分担负荷。第二层是药物，
疼痛明显时短期外用消炎止痛药，效果不佳
再口服，但要在医生指导下用；关节腔注射
玻璃酸钠或激素能短期缓解，却不宜反复
打。第三层才是手术，包括关节镜清理、截
骨矫形和人工关节置换，通常留给疼痛严
重、保守治疗无效的人。早发现、早干预，很
多人可以避开手术台。

说到运动，不少人一听软骨磨没了就吓
得不敢动，这是个误区。软骨的营养靠活动
时的挤压和放松来“喂”，完全不动反而退化
更快，关键是选对方式。患者可以练股四头
肌：坐直把腿伸直、绷紧大腿前侧，坚持十几
秒再放下；或平躺做直腿抬高、背靠墙静
蹲。这类力量训练能把膝盖锁得更稳，给关
节减压。有氧运动推荐游泳、骑车、快走，让
关节在不太负重的前提下活动开。相反，爬

山、爬楼、深蹲、跪着擦地，能少做就少做。
日常细节同样重要。天冷及时加衣，护

膝可以戴，但别整天裹着不动，免得肌肉更
懒。买菜尽量用手推车，上下楼扶好扶手，鞋
选软底有支撑的，别穿硬底或高跟鞋。马桶、
椅子稍微垫高一点，蹲起会省力不少。这些
小事做好，膝盖的“寿命”往往能延长好几年。

还要劝一句，别轻信那些宣称能根治
“老寒腿”、软化骨刺的偏方、膏药和来路不
明的保健品。热敷、理疗能让人一时舒服，
却改变不了软骨退变的事实，用得太久、温
度太高还可能烫伤本就感觉迟钝的皮肤。
疼痛持续不缓解、夜里疼得睡不着、关节明
显变形，都该尽早到骨科看看，拍张片子、请
医生评估分期，比在家琢磨靠谱得多。

膝盖陪着我们走了大半辈子，它需要被
用，也需要被养。与其谈“老寒腿”色变，不
如把它当成一位上了年纪的老朋友，科学地
照顾——控制体重、合理运动、注意保暖、及
时就医。愿每个人都能在晚年走得稳、站得
直，把想去的地方都走一遍。

（蚌埠医科大学第二附属医院 邵晨）

科学守护膝关节，远离“老寒腿”困扰
——浅谈膝关节骨性关节炎

一场秋雨一场寒。天气日渐转凉，昼夜温
差加大。儿童免疫系统尚在发育，抵抗力相对
较弱，容易受到各种病原体侵袭；校园内人员
密集、接触密切，又会增加感染和传播风险，稍
不注意就可能“中招”，让家长颇为头疼。

问题一：近期儿童高发传染病有哪些？
答：目前仍以呼吸道感染为主。中国疾

控中心第41周监测数据显示，门急诊流感样
病例检测阳性率前三位病原体为流感病毒
（13.6%）、鼻病毒（11.2%）、肠道病毒（3.9%）；
住院严重急性呼吸道感染病例中，鼻病毒、
流感病毒、人偏肺病毒位居前列。新冠检测
阳性率持续下降，已处于较低流行水平。

除了呼吸道感染，秋冬季还要关注两
类：一是诺如病毒、轮状病毒引起的急性胃
肠炎；二是手足口病、水痘等出疹性传染
病。这些疾病在儿童中比较常见，但并不代
表近期都在增多，家长应结合孩子的症状做
好预防和观察。

问题二：流感、新冠、腺病毒如何区分？
答：单凭症状很难准确区分。和普通感

冒比，流感往往起病更急，发烧、头痛、肌肉
酸痛、没力气等全身症状更明显。如果家
里人或同学近期确诊流感，孩子又出现类
似症状，就要重点考虑流感。普通感冒通
常以鼻塞、流鼻涕、打喷嚏为主，全身不舒
服轻一些。

新冠感染也可能出现类似症状，有些腺
病毒感染患儿会高热不退、嗓子疼，还可能

伴有眼睛充血。但这些症状都有重叠，所以
家长不要自行猜测是哪种病毒，是否需要检
测需要医生结合具体情况判断。比猜病毒
更重要的是看孩子整体状态。

此外，还要留意呼吸道合胞病毒（RSV）
和肺炎支原体。呼吸道合胞病毒初期症状
很像普通感冒，但6个月以下的小宝宝感染
后更容易出现喘息、呼吸急促、吃奶困难等
表现，是引起婴幼儿下呼吸道感染的重要病
原体之一。肺炎支原体在学龄儿童中比较
多见，常表现为发热、咳嗽，部分患儿咳嗽较
为剧烈、持续时间较长，而且青霉素类、头孢
类抗菌药对它无效，不要自行给孩子使用抗
菌药物。

问题三：孩子呕吐腹泻或出疹子，如何
早期识别？

答：孩子出现呕吐、腹泻首先要警惕脱
水。若孩子尿量明显减少、口干、哭时泪少、
精神差，应及时就医。日常要帮孩子养成不
喝生水、生吃瓜果洗净的习惯。诺如病毒传
染性较强，家中若有人感染诺如病毒，要特
别注意手卫生和环境消毒。患儿应居家休
息，症状完全消失72小时后再返校，成人在
症状消失后的3天内也应该尽量避免为家人
做饭、照顾婴幼儿。

出疹子要重点关注手足口和水痘。若孩
子嘴里疼、流口水、不愿吃东西，手心、脚底、
臀部出现皮疹或疱疹，要警惕手足口病。若
出现喝不进水、精神差、惊跳或抖动，应该立

即就医，不要等到皮疹明显再处理。9至11
月是手足口病秋季小高峰，5岁及以下儿童易
感，家长应该提高警惕。水痘则多表现为头
面部、躯干出现皮疹，逐渐发展为水疱，常伴
有瘙痒，不同时期的皮疹可同时存在。

问题四：孩子出现什么症状必须去
医院？

答：判断是否需要就医，不能只看体温，
还要结合孩子的年龄、基础健康情况，以及
精神、呼吸、饮水和尿量综合评估。

既往健康、年龄较大的孩子，如果症状
较轻、精神尚可、呼吸平稳，能够正常喝水、
尿量正常，可以先居家休息，密切观察。但
如果出现呼吸费力、口唇发紫、明显嗜睡或
难以唤醒、抽搐，或是频繁呕吐、喝不进水、
尿量明显减少，应立即就医。发热超过3天，
或是病情好转后再次发热、咳嗽加重，也需
要及时评估，不要硬等。

5岁以下，尤其2岁以下儿童，以及有慢
性基础疾病或免疫功能低下的孩子，出现感
染症状后更要密切观察，应尽早咨询医生；
特别是小于3月龄的婴儿一旦发热，应当及
时就医。

此外，家长还可以简单数呼吸：安静状
态下数足1分钟，2月龄以下≥60次/分、2个
月到1岁≥50次/分、1岁到5岁≥40次/分，
提示呼吸可能增快，需要及时就医评估。如
果已经出现明显呼吸费力，即使没有达到上
述次数，也应立即就医。

问题五：居家护理需注意哪些要点？
答：居家护理重点做好四件事。
一是补水。发热、呕吐、腹泻都会增加水

分丢失，应注意补充水分；婴儿要继续母乳或
配方奶喂养；出现呕吐、腹泻时，可遵医嘱少
量多次给予口服补液盐，预防和纠正脱水。

二是观察。不要只盯体温，还要留意精
神、呼吸、进食量和尿量变化。如果精神越
来越差，或者出现呼吸费力、尿量明显减少，
要及时就医。

三是用药。退烧药按医嘱或说明书使
用，不要为追求退烧而自行增加剂量或频繁
交替使用退烧药。退烧不等于痊愈，不要一
退烧就急着返校。

四是预防传播。孩子出现传染病症状
后应该及时告知学校，按疾病防控要求居家
休息；饭前便后、外出归家后用肥皂或洗手
液按“七步洗手法”洗手，居室每天通风2至3
次，每次不少于30分钟。特别要提醒家长，
预防诺如病毒传播，不能只依赖免洗酒精消
毒液，应认真用肥皂和流动水洗手。

秋季儿童传染病种类虽多，但家长不用
过度恐慌。平时让孩子勤洗手、注意室内通
风、少去人群聚集的密闭场所，并按免疫程
序及时接种相关疫苗。有症状及时告诉学
校，在家休息，别带病上课。如果出现呼吸
费力、精神差、喝不进水、尿量明显减少或抽
搐等危险信号，应尽快就医，别因为“等退
烧”“等出疹”耽误病情。 （中国新闻网）

秋季儿童传染病高发，这几个问题一次说清

秋天到了，有一种水果，酸甜可口的汁
水充满整个口腔，让人吃上就停不下来，那
就是柚子。柚子的营养怎么样？减肥和高
血糖的朋友能不能放心吃？如何挑到好吃
的柚子呢？

柚子、甜橙、橘子、葡萄柚是啥关系
柑橘类水果的家庭关系有些复杂，相互

关联就能出现新的品种。
柚子。也叫文旦，属于芸香科柑橘属植

物，自古以来在热带亚洲就有栽培，在我国
已有3000多年的栽培历史，果形较大，直径
有25厘米左右，甚至更宽。

甜橙。或许是以橘子和柚子杂交而成
的水果，品种较多，比如脐橙、血橙、无酸橙、
酸橙等。

葡萄柚。也叫西柚，属于芸香科柑橘属
植物，虽然名字里带“柚”字，但不属于正经
的柚子。它是柚子和甜橙的杂交品种，和柚
子相比，葡萄柚具有更明显的苦味。

柚子和橘子都是原始品种，它俩在一起
“生”了甜橙，甜橙和柚子在一起“生”了葡萄
柚。另外，葡萄柚和橘子在一起还能“生”出
橘柚。

柚子的热量有多低
要说柚子的最可贵之处，就是不仅好

吃，还能减肥！爱美的小伙伴们吃起来毫无
负担。

柚子的热量为42kcal/100g，葡萄柚的热
量更低一些，为33至40kcal/100g。无论是柚
子还是葡萄柚，它们的热量都比同为秋季水
果的猕猴桃、葡萄、冬枣、石榴、柿子等水果
更低。

另外，柚子含水量高达近90%，能增强饱
腹感，放在上下午加餐吃，能帮我们控制食
欲，减少正餐进食量，对减肥很有帮助。

柚子的营养怎么样
柚子的营养还不错，文旦柚子的维生素

C含量为23mg/100g，和柠檬差不多，但比柠
檬 好 吃 。 西 柚 的 维 生 素 C 含 量 为 36 至
38mg/100g，比橙子的维生素C含量略高。

不同颜色的柚子在营养上略有差异。柚
子有白肉、红肉、黄肉3种颜色。有人对比了
黄金蜜柚、红肉蜜柚、琯溪蜜柚3种不同果肉
颜色的柚子中的类胡萝卜素成分的含量，结
果显示：黄金蜜柚汁胞呈色成分主要为β-胡
萝卜素、八氢番茄红素、α-胡萝卜素、β-隐
黄质和番茄红素，类胡萝卜素总量最高，分别
是红肉蜜柚和琯溪蜜柚的2.6倍和287.7倍。

α-胡萝卜素、β-胡萝卜素、玉米黄质
和叶黄素是呈黄色的主要色素，番茄红素是
呈红色的主要色素。所以，黄金蜜柚中α-
胡萝卜素、β-胡萝卜素、玉米黄质的含量是
三者中最高的；红肉蜜柚中番茄红素的含量
是三者中最高的，为黄金蜜柚的19.39倍。

类胡萝卜素属于抗氧化成分，摄入后对我
们的健康有益。比如β-胡萝卜素可以在体内
转化为维生素A，有益于眼睛和皮肤的健康；番
茄红素能帮我们抗炎，保护心血管健康。

柚子皮别扔，这么吃营养又美味
花大价钱买了 1 个柚子，近 1 半都是厚

厚的皮，扔了太可惜。没关系，柚子皮也能
吃，营养还不错呢。

柚子皮中含有多种营养成分，比如膳食
纤维、多酚类物质、黄酮类物质等，其中膳食
纤维能促进肠道有益菌的增殖、促进胃肠蠕
动、预防便秘、平稳餐后血糖。只不过柚子
皮可能会带有苦味，我们可以将它做成柚子
皮果脯和柚子皮糖。

柚子皮果脯制作过程：柚皮→洗净→切
块→预煮→糖煮（白砂糖、蜂蜜）→糖渍→烘
干→成品，做出来的柚子皮果脯金黄透明、
柚皮风味突出、无苦味、形态饱满，咀嚼时柔
软而富有弹性。

柚子皮糖制作过程：削掉黄色外皮→切

块→加盐抓软→泡水洗掉盐分和苦味→挤
干水分→换水清洗浸泡→再次挤干水分→
烧开水→放入柚子皮煮1分钟→过冷水→挤
干水分备用→锅中加黄冰糖、水、少量盐→
冰糖融化后转小火熬制成流动糖浆→放入
柚子皮小火翻炒→变干变硬→成品，如果用
红心柚子皮颜色更好看。

需要注意的是，这两种做法都含有添加
糖，一次别吃太多，小心龋齿又变胖。

如果你实在懒得用它做吃的，可以把柚
子皮放入冰箱。柚子皮有一股清香味，放入
冰箱可去除异味。

糖尿病能吃柚子吗
既然是秋季受欢迎的水果之一，糖友们

自然也跃跃欲试。
柚子对糖友们其实还挺友好的。它属

于低血糖生成指数（低GI）的水果，GI值只有
25，同时也是低血糖负荷的水果（低GL），吃
100克GL只有2.3，即便吃半个柚子(400克)，
GL也只有9.2，GL＜10就说明对血糖影响很
小，糖尿病患者可以放心吃。

按照《中国居民膳食指南》中对水果摄
入量的建议，每天可以吃 200 至 350 克水
果。如果全天的水果都计划吃柚子，控制在
这个推荐范围内就不用担心血糖飙升。

吃西柚，一定要注意这件事
如果在吃药，最好慎吃西柚，以及柑橘

类水果。西柚中含有的呋喃香豆素等化学
成分对小肠黏膜上皮细胞的 CYP3A4 有显
著的抑制作用，进而影响药物作用或导致不
良反应。

研究一：评估了12名健康受试者连续3
天饮用 250mL 葡萄柚汁和石榴汁对达泊西
汀的药代动力学影响，发现葡萄柚汁能增加
达泊西汀的生物利用率，但可通过抑制肠道
和肝脏细胞色素 CYP3A4 来降低达泊西汀
的清除率。

研究二：国内12名志愿者连续7天每天
饮用250ml葡萄柚汁以探讨其对抗抑郁药布
南色林及其代谢物N-去乙基物的药动力学
影响。发现葡萄柚汁能增加布南色林生物
利用率，延缓体内清除时间。

还有大量文献报道了葡萄柚与他林洛
尔、洛伐他汀等不同药物之间存在相互作
用，已证实30多种药物与葡萄柚之间存在相
互作用关系。吃药前要仔细阅读说明书或
咨询医生。如果实在搞不清楚，干脆吃药的
那一阶段就别吃西柚。

怎么挑好吃的柚子
看品种：市面上的柚子品种较多，可食

率有差异。有研究对比了水晶蜜柚、琯溪蜜
柚、西柚、红玉香柚4个品种柚子的差异。

全果的可食率：琯溪蜜柚＞西柚＞水晶
蜜柚＞红玉香柚，琯溪蜜柚皮重占单果百分
率最低，可食率最高；口感上西柚甜度最低、
酸度最高、苦味最浓，但含汁量最丰富；琯溪
蜜柚甜度最高；水晶蜜柚风味最浓郁、果实
肉嫩、酸甜适中，综合口感最好吃；单果重量
上西柚最小。

所以综合来看，如果想买又甜又大的柚
子，就选水晶蜜柚或琯溪蜜柚；如果喜欢个
头小又口感偏酸的就买西柚。

看外观：选果形端正无畸形，表皮光滑
且颜色深的，成熟度更高，苦味更轻。

闻气味：熟透了的柚子，芳香浓郁。
掂分量：挑重不挑轻。个头差不多大的

柚子，选分量较重的，说明水分含量更充足，
也更新鲜，汁多味美；个头大但分量轻的柚
子，可能内囊爆裂，肉质干涩无味。

按压外皮：轻轻按压外皮，看是否有凹
陷，果皮弹性是否良好。如果凹陷较大且弹
性差，说明质量较差。

在秋季必吃水果的榜单上，柚子必须榜
上有名。 （科普中国微信公众号）

维C含量高，热量还超低！这种水果别错过


