
什么是单采血小板

单采血小板是单采血液成分的一

种方式， 是指根据血液中不同成分的
比重差异， 通过血细胞分离机将血液
成分分层，收集一部分血小板，将其他
血液成分输回给献血者。 采集后的血
小板储存在专用保持袋中。 单采血小
板需在 20 至 24℃下震荡保存，保存期
为 5 天。

捐献单采血小板的基本条件是什么

1.符合捐献全血的各项条件。
2.血细胞比容≥0.36。
3. 采集血小板计数≥150x109/L

且≤450x109/L；预测采集后血小板计数
≥100x109/L。

多久可以捐献一次单采血小板

1.每次可捐献 1至 2个治疗单位。
2. 单采血小板献血间隔不少于 2

周，不大于 24 次/年。
3.单采血小板后与全血献血间隔不

少于 4 周。
4.全血献血后与单采血小板献血间

隔不少于 3 个月。
捐献血小板前要注意什么

1.清淡饮食，少吃脂肪含量高的食
物。 勿空腹献血。

2.献血前一天和当天不饮酒。
3. 献血前一晚不宜做剧烈运动，保

持充足睡眠。
4. 停止口服抑制或损害血小板功能

的药物（如阿司匹林及阿司匹林类药物）。
捐献单采血小板需要多长时间

捐献单采血小板的时间根据献血

者的体重、血管条件、血小板数等因素
决定，一般在 40 至 90 分钟。

单采血小板在临床上有哪些作用

1.用于血小板生成障碍引起的血小
板减少，如白血病、肿瘤放化疗的病人。

2.用于血小板功能减弱引起的严重
出血，如外科手术、产后大出血、消化道
大出血等。

3.用于稀释性血小板减少，如大量
输血。

4.用于预防性输注。
（周口市中心血站 孙春玲）

老年性耳聋是指随着年龄增长出

现的渐进性听力下降现象 ，是一种不
可避免的人体老化现象。 一般健康人
群在 50 岁左右听力就会逐渐开始下
降 。 随着我国逐渐步入老龄化社会 ，
老年性耳聋也渐渐成为公共卫生问

题 ， 不仅严重影响老年人的生活质
量，也耗费许多医疗资源。

发病原因： 老年性耳聋属于生理
现象 ，也受病理因素影响 ，发病和机
体自身 、 生活环境等多种因素有关 。

随着年龄增长， 人体听觉器官及听神
经退化， 影响听神经的电生理冲动以
及信息、编码传递功能。 全身慢性病、
药物、 烟酒及噪音等都是引起老年性
耳聋的常见因素。

发病特点： 双耳听力呈对称性下
降； 神经性听力障碍， 且以高频声音
下降为主； 听力下降程度与年龄大小
相关； 言语识别率下降明显， 即能听
到声音但听不懂内容； 在安静环境中
可勉强与人交流， 在嘈杂环境中交流

困难。
防治方法 ： 对全身性疾病进行规

范治疗 ；服用抗氧化剂 ，如维生素 E、
维生素 D、 银杏叶提取物； 避免使用
耳毒性药物； 避免噪音刺激， 戒烟限
酒 ； 经常按摩耳垂前后的翳风穴 、听
会穴； 到医院或正规的助听器专卖店
验配合适的助听器 ； 植入人工耳蜗 ，
这一方法大部分情况下可使老年性耳

聋患者听力得到有效提升。
（周口东新医院 宋向阳）

单采血小板 你了解多少

如何防治老年性耳聋

■社址：河南省周口市周口大道 ■邮政编码：４６６０99 ■准予广告发布变更登记的通知书 豫周 1902 号 ■本市每份零售价：1 元 ■印刷单位：周口日报社印务中心 地址：周口日报社院内

科普
２０23 年 ８ 月 ８ 日 星期二

责任编辑 乔乔A8

肺癌

早期症状：咳嗽、咯血、胸痛等。
高危人群：吸烟指数（每天吸烟包数×

吸烟年数）≥30者，长期吸二手烟者。
预防建议：远离烟草，做饭时使用

油烟机，雾霾天减少外出活动。
筛查方法：每年做 1 次低剂量肺部

CT 检查。

结直肠癌

早期症状：便血、腹胀等。
高危人群： 长期慢性便秘或腹泻

者，有遗传性息肉病家族史、溃疡性结
肠炎等病史者。

预防建议：避免久坐，控制体重，多
食新鲜蔬果，戒烟戒酒。

筛查方法：高危人群及时做肛门直
肠指检，一般人群每年做 1 次粪便隐血
试验，45 岁之后进行肠镜检查。

胃癌

早期症状：食欲低、呕血、黑便等。
高危人群：高盐饮食人群，幽门螺

杆菌感染者。
预防建议：少吃腌制食品，使用公

筷，尽早治疗幽门螺杆菌。
筛查方法：40 岁以上者及高危人群

每 1 至 2 年做 1 次胃镜检查。

乳腺癌

早期症状：乳房不对称，出现异常
分泌物。

高危人群：遗传突变者，进行过胸
部放疗者，雌激素水平高者，未进行母
乳喂养者。

预防建议：坚持母乳喂养 6 个月以
上 ，规律作息 ，坚持锻炼 ，保持心情愉
悦。

筛查方法：女性 40岁之后，每 1至 2
年进行 1次乳腺超声联合钼靶摄片检查。

肝癌

早期症状：无明显症状。
高危人群：长期熬夜、过度饮酒者，

乙肝或丙肝患者，肝硬化、重度脂肪肝
患者。

预防建议： 避免食用霉变食物，不
熬夜 、不饮酒 、不乱吃药 ，接种乙肝疫
苗，肝病患者定期检查，及时治疗。

筛查方法：高危人群每半年做 1 次
腹部超声、血清甲胎蛋白检查。

食道癌

早期症状：吞咽不适，胸骨后部不
适。

高危人群：喜食腌制食品、过烫食
物者，长期吸烟饮酒者，患反流性食管
炎等上消化道疾病的患者。

预防建议：吃饭不要太急，不吃过
烫食物，戒烟戒酒，少吃腌菜、烧烤等，
多吃新鲜果蔬。

筛查方法：定期做胃镜检查。

甲状腺癌

早期症状：排汗、大便异常，情绪异
常等。

高危人群：甲状腺结节大于 1 厘米
且生长迅速， 或伴持续性声音嘶哑、发
声困难等症状的人群。

预防建议：调整心态，避免焦虑情

绪，远离辐射，适量摄入碘。
筛查方法：定期进行颈部超声检查。

胰腺癌

早期症状：厌食、消化不良等。
高危人群： 长期大量吸烟饮酒者，

突发糖尿病、 慢性胰腺炎等疾病的患
者。

预防建议：戒烟限酒，戒高脂食物，
不暴饮暴食，控制体重，高危人群定期
做抽血化验。

筛查方法 ： 做标志物 CA199 和
CEA 筛查，或进行腹部 B 超、CT 检查。

前列腺癌

早期症状：尿频、尿急、尿痛、排尿
困难等。

高危人群：高龄男性 ，长期患有慢
性前列腺炎者，采用高热量、高脂肪和
低纤维饮食方式者。

预防建议：低糖低脂饮食 ，多吃蔬
果，合理饮水，少憋尿，减少久坐。

筛查方法：高危人群每两年做 1 次
前列腺检查。

宫颈癌

早期症状：白带异常等。
高危人群：有过性生活、感染 HPV

或有过宫颈病变的女性

预防建议： 接种 HPV 疫苗， 不吸
烟，注意性生活的卫生和安全。

筛查方法：20 岁以上且有过性生活
的女性， 每 3至 5年做 1次 TCT、HPV检
查。

（周口市中医院妇科 王文杰）

当出现肩痛

的时候 ，很多人
第一反应就是

得肩周炎了。 据
临床统计 ，大约
只有 15%的肩痛
属于肩周炎 ，更
多的则是肩袖

损伤。 那么两者
的区别在哪里

呢？
什 么 是 肩

周炎、肩袖损伤
肩 周 炎 全

名叫肩关节周

围炎，多发于 50
岁左右的中老

年人 ，由受凉或
劳累后诱发。 其
急性期多表现为肩关节周围

广泛钝痛、酸痛等，发展到慢
性期时，疼痛会逐渐减轻，但
会出现肩关节向各个方向的

活动明显受限。
肩袖是指肩关节的 4

块肌肉：冈上肌、冈下肌、肩
胛下肌、小圆肌。 它们在肱
骨头周围组成像袖子样的

结构，所以叫做肩袖。 肩袖
的作用是维持肩关节的稳

定和活动。 所以，肩袖损伤
也会表现为肩关节疼痛，伴
肩关节活动受限，临床上非
常容易与肩周炎混淆，要加
以鉴别。

如何区分肩周炎与肩袖

损伤

1. 病因不同
肩周炎好发于中老年

人，是一种退行性变。
肩袖损伤往往是人体在

关节退行性变的基础上，还
有间接暴力受伤史导致的，
如肩部受到外伤等。

2. 症状不同
肩周炎常表现为整个肩

膀都痛，找不到压痛点。
肩袖损伤往往有明显的

压痛点，且主要表现为肩外侧
疼痛，并向颈部、上臂部放射。

如何治疗肩周炎与肩袖

损伤

肩周炎有一定的自愈

性， 一般在一年半左右可自
愈，症状明显时扔需到医院就
诊。同时，让肩关节运动起来，
加强功能锻炼，这样才有利于
康复。

肩袖损伤在急性期不建

议功能锻炼，需保持肩关节制
动，避免负重等，后续可配合
功能锻炼改善肩关节功能。

肩周炎、 肩袖损伤都可
使用非甾体抗炎类药物、针灸、
理疗等方式治疗，但是肩袖的
全层损伤只有通过手术才能

修复，且越早手术效果越好。
肩袖损伤的症状轻重与

损伤程度不具有强相关性。
当怀疑得了肩袖损伤时，应
进行磁共振检查， 明确损伤
程度，再进一步治疗。

提醒

不要把肩痛当作小问

题而不去重视，若肩痛经过
长期治疗却得不到缓解，还
有可能是心脏疾患或者肺

癌 、肝癌 、骨转移等恶性肿
瘤所致， 需去医院做检查，
明确病因，以免延误病情。
（川汇区人和街道办事处史
滩村卫生室 史家奇）

十大高发癌症筛查攻略 肩
痛
就
是
肩
周
炎
吗


