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关注儿童矮小症

黄旗振 

（南宁市第八人民医院） 

很多孩子跟同龄人比起来身材比较矮小，每年身高增长不到 5 厘米，很多家长看到这种现象很焦虑，但是又盲目相

信孩子“发育比较晚”的说法，导致“矮小症”被忽略，对孩子一生产生不良影响，因为身高而抱憾终生。各位家长需

要关注儿童矮小症，让孩子不再因为身高自卑！ 

1.了解矮小症：矮小症是指儿童的身高低于同性别、同年龄、同种族儿童平均身高的 2 个标准差或第 3 百分位数。

也可以通过生长速度来判断，儿童生长发育是有规律的，在婴幼儿期和青春期生长速度最快、如果婴幼儿期(3 岁以下)

生长速度低于每年 7 厘米。儿童期(3 岁到青春期前)低于每年 5 厘米，青春期低于每年 6 厘米。就要引起家长重视，及

时到医院就诊。 

2.矮小症的危害：第一，矮小症的出现说明儿童的正常生长发育出现问题，需要家长和医生进行重视。第二，矮小

症会造成儿童性格内向和情绪不稳定，很多孩子因为身材比同龄人矮小会产生自卑，心里缺乏足够的自信，在长期自卑

心理的作用下导致儿童的情绪很容易受到外界环境的影响，对儿童心理造成伤害。第三，导致儿童不能正常沟通，不接

触社会。很多孩子由于身材矮小，害怕受到嘲笑而不愿和其他人接触，长此以往会变得孤独、自闭，而且逐渐会注意力

不集中，甚至产生叛逆心理，在集体生活和社交能力方面，明显低于普通儿童。第四，影响儿童未来的工作和生活。身

高会影响儿童未来的升学、就业和参军等重大事件。 

3.矮小症的表现：第一，会出现儿童体形矮小不对称，身体局部发育不成比例，而且容易出现软骨发育不良、成骨

不全和甲状腺功能减退的情况。第二，部分矮小症儿童体型虽然正常，但是生长发育比较迟缓，这是由于缺乏生长激素

导致的。第三，在 3 岁前每年生长速度低于 7 厘米，从 3 岁到青春期每天生长速度小于 5 厘米，青春期生长发育速度小

于 6 厘米的情况。 

4.矮小症应该如何预防：通常情况下，矮小症是能够预防的，以下几点，促进儿童正常生长发育。第一，对儿童的

身高进行动态监测。一方面可以家长需要记录儿童的每年身高，如果身高及生长速度不符合相应年龄段标准就需要及时

到专科诊治。另一方面，建议 6 岁以上儿童每年进行骨龄检测 1 次，通过拍摄骨龄 X 片，然后医生进行评估，如有异常

可以及时的干预。第二，需要积极预防和治疗慢性疾病，很多慢性疾病能够影响儿童的生长发育，通过防治这些疾病能

够有效降低矮小症发生的风险。第三，给儿童补充足够的营养，在日常均衡饮食的基础上，适当增加有利于身高增长的

食物，比如牛奶、鸡蛋、肉类等；需要少吃油炸食品、肥肉、甜食等造成肥胖的食物。第四，帮助儿童养成健康的生活

习惯。家长需要帮助儿童养成良好的睡眠习惯，每日保证 8 小时的充足睡眠，晚上尽量 11 点前睡着。因为生长激素在

深睡眠一小时左右分泌旺盛，所以保证睡眠时间和睡眠质量有利于生长激素分泌。第五，指导儿童每周有 5 天中等强度

的运动半个小时到一个小时左右，不宜运动过量，否则会影响正常生长。可以做一些跳绳、跳高、伸展性运动和全身性

运动，促进生长。第六，帮助儿童稳定情绪。家长需要多鼓励孩子，让他们充满自信，保持积极心态。 

5.矮小症治疗：矮小症需要早发现早治疗，儿童的年龄越小，骨骺的软骨层增生和分化越活跃，治疗效果也就越好，

对儿童身高进行干预的最佳时期是 3-12 岁。第一，通过药物治疗。这个是需要到正规并且专业的医院找儿童内分泌医

师诊治的。如临床诊断为：生长激素缺乏症、慢性肾功能不全肾移植前、HIV 感染相关性衰竭综合征、Turner 综合征、

小于胎龄儿(SGA)、Prader-Willi 综合征、特发性矮身材（ISS）等符合使用生长激素，并且排除了使用生长激素禁忌症

的情况下，可以使用生长激素治疗，并且需要定期复诊，疗程一般需要 1-2 年以上。第二，针对原发疾病的诊疗，有很

多原发疾病如肾病综合征、地中海贫血、哮喘、胃炎等等，本身就会影响儿童生长发育，最终导致儿童身材矮小，因此

达到矮小症儿童一定要尽早到正规医院进行系统的检查及治疗。 

小结：矮小症是很容易被忽略的疾病，但是一旦身高定型后就不可改变，所以家长朋友们需要引起重视，当孩子生

长发育迟缓、比同龄人矮小、身材不匀称等异常问题时需要及时就医，及早治疗，不要让矮小症害了孩子一生！ 

 

黄丹丹 

(广西壮族自治区柳州市柳江区人民医院) 

ICU 谵妄一般是指 ICU 综合征患者出现谵妄的现象，通常发生在 2-3 天内。

ICU 综合征患者由于中枢神经系统功能障碍而在重症监护室出现谵妄症状，表

现为意识障碍、烦躁不安、定向障碍、注意力无法集中、神志恍惚、行为无章、

没有目的等。ICU 综合征主要受陌生环境、心理因素、睡眠障碍、使用麻醉剂

或镇痛药等因素影响。患者还可能出现行为障碍、情绪障碍、思维障碍、疲劳、

嗜睡等症状。临床常通过优质且全面的护理干预来改善患者临床症状。常用的

护理方法如下： 

1.谵妄评估：在 ICU 病房每班 8h 对患者进行谵妄评估。谵妄的评估量表

有数种，包括意识错乱评估法 、谵妄评定量表、 ICU 专用意识错乱评估法 、

记忆谵妄评定量表、定向评价量表等。ICU 专用意识错乱评估法应用于手术后

苏醒期患者谵妄评估的效度和信度，该量表特别适合非精神病医疗专业人员在

麻醉恢复室和重症监护室使用，日常工作量大，还可以有效评估无法进行正常

语音交流的患者。 

2.早期预防：（1）有效镇痛：镇痛药可以对抗疾病带来的疼痛，也可以减

少导管插入术、吸痰等操作给患者带来的不适。医护人员根据不同的患者制定

有针对性的止痛计划，让他们保持清醒，并愿意配合治疗。患者感觉舒适，可

以防止谵妄的发生。（2）最小化镇静策略：浅层镇静策略强调使患者处于平静、

舒适和协作的状态。通过密切监测和定期评估，将镇静药物滴定到最小剂量，

并达到所需的镇静目标，使患者处于清醒状态，能够配合医护人员的治疗，在

不受干扰的情况下逐渐入睡，并保证良好的休息，可以减少谵妄的发生。（3）

护理人员应分析患者发生谵妄的危险因素，识别可能引发谵妄的潜在危险因

素，并进行早期预防。 

3.心理支持：（1）为危重患者实施早期活动和康复训练，从早期的踝关节

泵运动和床上下肢压力治疗，逐渐过渡到坐在床边、站起来和走出床，不仅有

助于预防肌无力等并发症，还可以减少谵妄的发生。（2）除了医护人员，患者

家属也需要参与。医务人员和家属应始终保持联系并及时沟通。可通过电子手

段或面对面等方式与家人沟通，使家人能够及时了解患者的康复情况，让家人

感到参与到护理中的重要性。患者可以感受到自己家人的鼓励和支持，减少患

者的恐惧和焦虑，缓解谵妄症状。（3）长期呆在室内的患者无法很好地感知外

部环境的变化。ICU 的医护人员试图通过非药物干预措施为患者建立昼夜节律。

在病人床边挂一个闹钟，这样他们自己就能看到时间的变化。减少夜间照明，

降低报警音量，为患者创造良好的睡眠环境。（4）气管插管的患者容易口干。

根据患者的喜好，给予其温水、冰水、柠檬汁、消毒水棉片等。 

4.提供舒适环境：保持病房环境干净整洁；注意降低噪音，及时处理仪器

报警，注意工作人员说话的语气，减少电话对患者的影响；调整光源，避免眼

睛直接接触，晚上使用落地灯或壁灯；尽量集中各种操作；适当增加患者家属

的探视，确保患者与亲人的接触；尽量减少约束、尽量减少制动、保持患者的

活动水平。 

 

张宝双 

（广西柳州市工人医院） 

5 月 20 日为国际白塞病关爱日。说到白塞病恐怕许多人还比较陌生，但说到口腔溃疡，大家一定不陌生。口腔溃疡，为白塞病典型表现。口腔溃疡几乎每个人都会有，但是大部分的口腔溃疡持续的时间

都比较短，而且偶尔会出现，或者是不小心咬到了口腔黏膜，这种情况下只要多休息，多吃一些水果和蔬菜就可以自行愈合。如果口腔溃疡长期不愈，反复发作，或者一波未平一波又起，就要考虑是不是自身

免疫性疾病，比如白塞病。我相信很多人对于白塞病并不十分了解，下面就给大家详细介绍一下。 

何谓白塞病？ 

白塞病是一种慢性反复发作的系统性疾病，临床表现为口腔溃疡、生殖器溃疡、色素膜炎等，早在 1937 年就被土耳其贝西特医生所报道，因此又被称为贝赫切特综合征，也就是中医的“狐惑”病。出现

这种情况的原因目前还不清楚，可能与遗传、环境、病原体感染等因素有关。这种疾病主要分布在东亚、中东、地中海等地区，因其地理位置与丝绸之路重合，故有“丝绸之路病”之称。 

白塞病的临床表现 

这种疾病可以侵犯到身体的多个器官、多个系统，它的首发症状是多种多样的，大部分是以慢性起病，少部分是急性起病，有些是以口、眼、生殖器等部位的症状为典型，有些则是以其他某个系统或器官

为对象，出现了与之相对应的临床症状，而当疾病进展到一定程度时，它的病变就会逐步波及其它的器官和系统，从而出现全身性的症状。 

1.反复性口腔溃疡：口腔溃疡是本病最常见的症状，反复性口腔溃疡则是确诊本病的必要症状。2.生殖器溃疡：与口腔溃疡相比，发作的次数和数量都较少。女性生殖器溃疡多见于大、小阴唇、尿道、宫

颈、阴道等部位；男性多见于龟头、阴茎、阴囊等部位，会阴、肛门等则较少出现。3.眼炎：累及眼部会发生葡萄膜炎、虹膜炎、角膜炎、疱疹性结膜炎、巩膜炎和其他病灶。临床表现为畏光流泪、视物模糊、

视力下降、有异物感、眼部充血、眼球疼痛、飞蚊征。眼部病变复发会导致视力障碍，甚至失明，这是导致该病残疾的主要因素，致盲率为 25%。男性眼部病变比女性眼部病变多而且严重。4.皮肤病变：皮肤

病变发病率较高，80%~98%左右的病人可发生皮肤损害，其病变特征为结节红斑、毛囊样丘疹、疱疹、多形性红斑、环形红斑及痤疮样皮疹。5.关节病变：约 50%的患者出现关节痛、关节炎症状，膝关节最常

见，其次是踝、脘和肘关节。多数病人是一次性关节疼痛，极少数病人会复发，极少造成关节的损害与畸形，X 线检查关节通常没有明显的异常或轻度的损害。6.消化道病变：又称肠白塞病。表现为腹部饱胀、

嗳气、吞咽困难、腹胀、便秘等。严重的还会出现溃疡穿孔，甚至大出血、死亡。7.血管损害：多见男性血管受累。病理改变以血管炎为主，全身大中小血管都有可能累及，是病情预后差的标志之一。 

白塞病如何治疗？ 

白塞病病人临床表现千差万别，要针对每一位病人给予个体化治疗。目前还没有一种被广泛接受的根治药物以快速抑制炎症、预防复发、预防不可逆转的器官损伤和延缓病情发展为其主要目的。1．一般

治疗：需要保持口腔的卫生，并且少吃辛辣刺激性的食物。2．局部治疗：口腔、外阴溃疡患者可以局部使用糖皮质激素。玻璃体注射曲安奈德，激素缓释剂对注射眼炎症控制有一定帮助。3．全身治疗：非甾

体类抗炎药治疗结节性红斑，疼痛性溃疡，急性关节炎。沙利度胺对皮肤黏膜和胃肠道溃疡有一定的疗效。全身性激素对于白塞病引起的皮肤病变，关节病变，眼部病变，胃肠道病变，心脏和大血管病变以及

神经系统病变等都有较好的疗效，重者可给予硫唑嘌呤，环孢素 A,吗替麦考酚酯等单抗类 TNF-α 拮抗剂。需要注意的是，如果口腔溃疡发作过于频繁，如一个月发作数次，或一年发作三次以上，或溃疡面积

较大，愈合时间较长，则应警惕全身性疾病，如风湿免疫类疾病——白塞病（BD），口腔溃疡常是白塞病的首发症状。患有白塞病的患者应及时向风湿免疫专科医师咨询治疗，避免耽误病情。 

 


