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三分之一的人是敏感性皮肤
据调查，敏感肌肤人群占全部人群的30%-40%。严格来说，敏感性皮肤并

不是一种疾病，而是一种皮肤亚健康状态。在受到外界刺激时，这种皮肤很容
易出现红斑、丘疹，特别是毛细血管扩张等客观症状，同时患者自觉刺痛感、
灼热感，对普通化妆品不能耐受，这种情况我们称之为敏感性皮肤。

从医学角度，敏感性皮肤分为两大类型：原发性和继发性。原发性多由遗
传因素决定，尤其是女性的皮肤表皮较薄者，很容易敏；继发性多是由一些皮
肤病引发的敏感，如炎症性皮肤疾病(痤疮、日光性皮炎)、药物(激素、维甲酸、
水杨酸)、不恰当护肤和美白祛斑(换肤综合征)、微创及有创性皮肤治疗等，此
时皮肤科医生要关注。

敏感性肌肤与遗传有关
由于遗传因素，有的人表皮较薄。因为表皮的没有血管，所以真皮血管就

裸露出来。在受热、日光照射、空气污染等外界刺激下，毛细血管扩张严重，再
加之乱用化妆品都将诱发敏感性皮肤。除了受遗传因素影响的群体外，不注
意防晒、过度接受日光照射、乱用化妆品、美容治疗后未进行合理护肤的人群
都是敏感性皮肤的潜在好发群体。

敏感肌肤的发病机制是什么？在各种原因的影响下，如外用激素类药物、
不适当的护肤、美容、激光，或者是遗传因素，导致皮肤屏障功能受损。屏障的
含义：对外抵抗外界日光微生物抗炎物质，对内锁住水分，使皮肤不易干燥。
当屏障受损以后，外界的刺激极易导致皮肤发红，同时保水的能力丧失导致
干燥、脱屑，真皮浅层的血管就会扩张，血管神经高反应性。这类人一紧张，或
是受冷、受热时，血管就扩张，随之出现红斑丘疹。另外，加上神经信号的传
导，形成一些炎症反应。

治疗要先恢复皮肤屏障功能
首先，我们要明确，敏感性皮肤恢复需要3-6个月，甚至更长时间。皮肤屏

障需要修复时间。
其次，治疗中最重要的就是恢复皮肤屏障功能。我们提倡患者使用敏感

肌肤专用的医学护肤品，而不能使用一般的护肤品，因为引起化妆品不良反
应最常见的就是香料、色素、防腐剂，而我们医学护肤品的定义就是不含这些
成分，且能够抗炎、舒敏、保湿。但现在各种医学护肤品纷纷问世，大家一定要
有鉴别能力。

再次，敏感性皮肤一定要分为急性期和稳定期。在急性期的时候，它有血
管神经的高反应性，有炎症反应，所以此时有症状有皮疹的时候，是需要用药
物治疗的。

对于一些继发性敏感肌肤的患者，必须同时治疗原发疾病，才能防止复
发。使用一些现代医学美容手段，如红光照射或光子嫩肤，可以让皮肤得到综
合治疗，促进其恢复。同时注意避免日光暴晒；多饮水，注意皮肤的保湿、补
水；当皮肤炎症不适时，可以在医生指导下适当冷敷面部。

乳房假体植入已经开展了许多年，确实在一定程度上给女性带来了自信
与形体美感，但随着时间的推移，越来越多植入假体的女性出现各种各样注
射物引起的不良事件，甚至给女性身心带来了巨大的创伤。近日，胜利油田中
心医院肝胆外科成功为一位女士实施了东营首例微创乳房假体取出术。

45岁的王女士15年前出于乳房不对称影响美观的考虑，进行了双侧乳房
注射式隆胸术。近年也开始担心自己的乳房假体出现问题，甚至出现恐惧，迫
切要求取出假体组织。但碾转多家医院，均因手术切口大、影响美观而放弃。
王女士经多人举荐找到油田中心医院肝胆外科孙迪文主任，王女士的问题确
实对肝胆外科的医护人员提出了高要求。经周密安排，结合患者乳房外形及
解剖特点，肝胆外科决定用麦默通微创旋切机器来突破假体取出大切口的瓶
颈，这在东营乃至山东省都是首次，一旦失败将面临巨大的风险和创伤。

3月20日，肝胆外科开展了应用麦默通微创旋切术取出乳房注射式隆胸
材料的手术，过程顺利。传统假体取出术多采用穿刺抽吸或切开取出。穿刺抽
吸虽然创伤小，但治疗效果不佳，尤其是对于假体包膜不完整，注射物游走的
患者，盲目穿刺不但不能取净假体，还会损伤周围组织，促使注射物移位，增
加再次取出的难度；切开取出术，虽然能完整取出假体组织，但创伤大，术后
留有巨大瘢痕，影响美观。如何能保证手术效果，又不影响美观。患者的这种
强烈诉求是摆在医务人员面前的大问题。

乳腺假体麦默通微创取出术在乳房下皱襞取0 . 3cm切口，B超引导下植
入麦默通旋切刀，配合生理盐水灌注冲洗，通过麦默通真空负压抽吸注射物。
该手术可B超精确定位，并可同时处理病变肉芽组织，切除假体包膜，手术在
全麻下操作，无痛苦，创伤小，恢复快，术后手术瘢痕隐蔽，美观，易于接受。

2015年3月18日上午，东营区人民医
院肿瘤科病人李某在行剖腹探查手术
中，突发血压急剧升高。庆幸的是，由于
争分夺秒的有效抢救，命悬一线的病人
转危为安。

手术中监护仪显示血压瞬间直逼
300mmhg，麻醉医师王锋迅速采取有利的
降压措施，但是随着手术的进行血压再次
迅速增高，并突破监护仪测量范围，王锋
及时将病情汇报给麻醉科主任郭峰。麻醉
科调动全科人员采取了紧急抢救，同时停

止手术刺激。随着抢救工作紧张有序的进
行，患者血压慢慢下降，逐渐进入安全范
围。根据血压变化情况及其与手术刺激的
相关性，考虑此病人患有罕见的功能性肿
瘤(不排除异位嗜铬细胞瘤)。

据介绍，这种手术是高风险的，手术
陷入了进退两难的地步。在病人暂时安全
的情况下，肿瘤科主任任闽山和郭峰经过
反复商议多方求证后，制定出解决方案，
并征求了患者家属意见。手术室外的家属
听到病情分析后，情绪立刻极度紧张，眼

里含着泪水说“拜托各位医生了，我们相
信大家，拜托了！”。有什么比患者的信任
更重要的呢？任闽山和郭峰充分从病人角
度出发，决定攻坚克难，共同完成这个艰
巨的任务。

手术中血压虽然有较大的波动，但控
制在一个相对安全的范围内，陷入僵局的
手术紧张并有序的进行着，大家不敢有一
丝的懈怠。在此期间，为了手术更加安全，
医务科崔主任联系了上级医院专家进行
系统现场指导。最终肿瘤被顺利切除，肿

瘤快速病理化验结果显示其为一罕见的
病变，最终病理诊断尚待进一步检查才能
确定。

手术后东营区人民医院麻醉科得到
了患者家属的一致认可。包括该院麻醉科
做的“中心静脉穿刺置管术”、“桡动脉穿
刺有测血压技术”以及多种适用于高难手
术的全麻设备、全麻药物、控制性降压药
物、抢救药物等等，这些技术、设备和药物
进一步保障了手术病人的安全，为这种罕
见的高难度手术完成奠定了基础。

为促进百姓合理用药，保证用药安全，东营市人民医院药剂科第
三团支部于3月24日开展了创建“青年文明号”系列讲座活动。邀请了
内分泌科李美珍主任医师在老年乐园进行讲课，详细讲解了糖尿病
的相关知识，糖尿病的治疗药物、患者的用药误区等内容，对患者提
出的用药问题进行了现场解答。

本报记者 吕增霞 通讯员 王维波 摄影报道

皮肤保卫战，拯救敏感危“肌”
本报记者 任小杰 通讯员 张媛

到 了 春
天，多风、干燥
的 季 节 ，很 多
人出现皮肤发
红 、发 痒 的 状
况 。多 是 由 于
皮肤敏感造成
的 。我 们 给 你
介绍敏感肌肤
的原因及治疗
对 策 ，知 己 知
彼 百 战 百 胜 ，
敏感肌肤的春
天来了。

“青年文明号”系列讲座开课

到医院就诊，血常规是最为常用的辅助检查项目了。可你想过
吗，为何多选左手无名指指尖的尺侧刺血呢？原来，这是从方便采血
和对手部功能及生理结构等多方面综合考虑后作出的选择。

便于操作且比较安全。手是人体体表裸露部位中运动最自如、最
灵活的器官，手部取血便于医生操作。此外，由于手指尖部具有十分
丰富的毛细血管网，且无较大的动脉和静脉，因此选用手指部位取
血，既能满足临床需求，又可以避免大量出血。

左手无名指采血不影响日常功能。手指采血虽属微小的人为创
伤，但小创口仍需经过数天后才能完全愈合。日常生活中，大多数人
都为右利手，即精细的复杂动作大都需要右手来完成，如拿笔写字、
用筷夹菜、缝纫、锈花等，而左手则相对来讲空闲时间较多。这样，选
用左手取血，对手部功能的影响也相对较小。拇指、食指和小指是人
手的主要功能指，准确精细的动作要靠它们协同配合完成。中指在各
项劳动中所承担的力量要大于无名指，所以化验采血的职责便理所
应当地落在了左手无名指上。

后遗创伤较小。在解剖生理上，每个手指的屈指肌腱都有滑膜囊
包裹，以起到润滑、抗震的作用。不同手指滑膜囊的大小、深浅及解剖
结构各不相同。其中，拇指和小指的滑膜囊可直接通向掌心深部。这
样，如果一个拇指或小指发生感染，就有可能继发整个手掌深部感
染，还有可能殃及其他手指。而食指、中指和无名指的滑膜囊则相对
独立，而且无名指的滑膜囊又位于手掌浅部，因此受到创伤后，即便
有感染也不会引起手掌的深部病变，也不会累及其他手指。

疼痛感觉轻。手指部位神经末梢分布丰富，不同手指所受神经的
支配不同，其疼痛阈值也不尽一致。小指的掌心面由尺神经支配，拇
指、食指和中指的掌心面由正中神经支配，无名指的尺侧由尺神经支
配，桡侧则由正中神经支配。如果在无名指的指尖中部取血，会使尺
神经和正中神经的神经末梢同时受到刺激，那样引起的疼痛感较强。
而取无名指指尖的尺侧取血，只会牵涉尺神经末梢，因影响范围较
少，疼痛也较轻微。

到医院进行血化验检查，凡用血量小于0 . 1毫升的检验项目，如
血常规、血型、血小板计数、血红蛋白测定、疟原虫检查等单项血液检
验，都可采取末梢血。上述分析说明，末梢采血以左手(左利手者则取
右手)无名指指尖尺侧为最佳采血部位。当然，若患者为半岁以内的
婴幼儿，因其手指太小不利于取血，我们通常在其足部拇指或足跟部
采血。对于严重烧伤的病人，医生只能选择皮肤完整的部位采血。

东营首例微创乳房假体取出术成功开展
本报记者 吕增霞 通讯员 由法平 薛庆泽 孙迪文

东营区人民医院成功切除一罕见“功能性肿瘤”
本报记者 任小杰 通讯员 陈洁

采血为何多选左手无名指
本报记者 任小杰 通讯员 戈建建
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