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第一部分: 血友病介绍1.

血液是如何在身体中流动的？

	� 血友病是一种出血性疾病，所以了解血液系统是很重要的。

	� 心脏把血液泵到全身各处。

	� 血液通过身体中的许多管子流遍全身，这些管子叫做动脉、
静脉和毛细血管。有些管子比较粗大（动脉和静脉），有些较
为细小（毛细血管）。
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第一部分: 血友病介绍1.

出血是如何开始和停止的？

	� 当毛细血管受到损伤造成血液漏出时，出血就开始了。

	� 毛细血管收缩，以帮助减慢出血。

	� 然后，一种叫做血小板的血细胞形成栓子，修补破洞。

	� 接下来，血浆（血液的一种成分）中的很多凝血因子一起参与
工作，在栓子上形成血凝块。这就使得栓子更加牢固，出血随
即停止。
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第一部分: 血友病介绍1.

为什么血友病患者有时候出血时间
比其他人更长？

	� 血友病患者的血液中缺乏了一种凝血因子，或者是这种因子
的浓度低。这就使得血液难以形成血凝块，所以出血持续时
间会比平常人长，但并不比他们出血更快。

	� 因为血浆中有多种凝血因子，要用一个罗马数字来为每一种
因子命名。

例如:
	 VIII = 八
	 IX = 九
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第一部分: 血友病介绍1.

血友病都是一样的吗？

	� VIII （八）因子含量低的人患有甲型血友病（或称血友病甲）。

	� IX （九）因子含量低的人患有乙型血友病（或称血友病乙）。

	� 根据凝血因子浓度的高低，血友病可被分为轻型、中型和重型。



严重程度

正常 
VIII 因子或IX因子活性
50 - 150%

轻型 
VIII 因子或IX因子活性
5 - 40%

中型 
VIII 因子或IX因子活性
1 - 5%

重型 
正常 VIII 因子或IX因子活性通常低于
1%
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第一部分: 血友病介绍1.

人们是如何患上血友病的？

	� 血友病是先天性的。不会经人传染。

	� 血友病通常是通过遗传得来的，这意味着它是通过父母一方
的基因传递给下一代的。基因携带着身体中各细胞如何工作
的讯息。例如，基因决定一个人头发和眼睛的颜色。



© World Federation of Hemophilia



第一部分: 血友病介绍1.

一个新生婴儿患有血友病的机会有
多大？

	� 基因存在于染色体中。其中的两条染色体（分别称为X和Y）决
定了一个人的性别。女性拥有两条X染色体，男性有一条X染
色体和一条Y染色体。

	� 血友病基因存在于X染色体上。

	� 男性血友病患者将血友病基因传给他所有的女儿，但是不会
传给他的儿子。他的女儿被称为携带者，因为她们带有血友
病基因。

	� 当携带者生儿育女的时候，她有二分之一的机会把血友病基
因传给孩子。如果她把血友病基因传给了儿子，那么儿子就
会患有血友病。如果她把血友病基因传给女儿，女儿就会像
母亲一样成为携带者。

	� 有些血友病患儿的母亲并不是携带者，这是因为VIII因子或
者IX因子基因仅在婴儿体内发生了变化。在三个血友病患儿
当中，就有一个是没有家族血友病患病历史的。

= 带有血友病基因的性染色体
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第一部分: 血友病介绍1.

血友病是终生的吗？

	� 如果某人出生时就有血友病，此病将伴随他终生。

	� 患者血液中的VIII因子或IX因子浓度通常在一生中保持不变。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

血友病的常见症状是那些？

	� 血友病患者身体的任何部位都可能发生出血。有时候出血是
可见的，而有时候却不可见。

	� 创伤或者手术后可能发生出血。出血的原因有时是不明确的，
这种情况称为自发性出血。

	� 血友病婴儿的出血很少见。但如果他们做了包皮环切术，可
能会有长时间的出血。

	� 当婴儿开始学走路时，他们很容易发生瘀伤。受伤后，特别是
在口腔和舌头的部位，会有较长时间的出血。

	� 随着孩子不断成长，自发性出血会更常见。关节和肌肉的自
发性出血也较常见。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

关节出血是如何引起的？

	� 两块骨头接触的地方称为关节。骨头的末端覆盖着一层光滑
的表面，称为软骨。

	� 骨头之间通过关节囊部分地结合在一起。关节囊的内层称为
滑膜，里面有很多毛细血管（小血管）。滑膜会产生一种润滑
的油性液体，使得关节活动顺畅。

	� 如果滑膜上的毛细血管受损，就会出血。这种出血一般没有
确切的原因，特别是重型的血友病患者。对于没有血友病的
人，他们的血液凝固系统会迅速止血。但对于血友病患者来说，
就会持续出血。引起关节肿胀和疼痛。



关节

软骨

关节囊

滑膜 
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第二部分: 出血的评估和处理2.

关节出血时会发生什么情况？

	� 血友病患者能够感到什么时候关节开始出血了，因为关节会
感到痒刺、发热。

	� 当血液充满关节囊，关节便变得肿胀、疼痛和活动困难。

	� 如果未得到治疗，肿胀的压力最终会使出血停止。随后，一些
特殊的细胞会把绝大部分关节流出的血液清除掉。
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肿胀开始
麻刺感
发热

肿胀
疼痛
发热

酸软无力
肿胀
肌肉萎缩
晨僵
长期疼痛
运动受限



第二部分: 出血的评估和处理2.

哪些关节出血最常见？

	� 最常出血的关节是踝关节、膝关节和肘关节。

	� 其他关节也可能发生出血，包括脚趾关节、肩关节、以及髋关
节。

	� 除非受伤，手部关节的出血不常见。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

关节出血的长期后果是什么？

	� 同一关节的反复出血会导致滑膜（关节囊内表面）肿胀，变得
更容易出血。

	� 每次出血后，会有一些血液残留在关节囊中。导致滑膜停止
产生润滑关节活动的油性液体。

	� 这会损坏覆盖在骨头末端的光滑软骨。关节会变得僵硬，活
动时疼痛，不稳固。当关节周围的肌肉力量减弱时，关节就会
变得更加不稳固。

	� 随着时间的推移，大部分的软骨被损坏，一些骨头也被磨损。
有时关节甚至完全不能活动。这一过程被称为血友病性关节
炎。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

肌肉出血是如何引起的？

	� 当肌肉中的毛细血管受伤时，就会导致肌肉出血。

	� 有时候出血的原因是知道的，但有时候出血的原因是不明确
的。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

肌肉出血时的症状是什么？

	� 出血时，肌肉感到僵硬和疼痛。

	� 出血导致肿胀，摸上去会感到温热和疼痛。如果出血发生在
靠近皮肤表面的地方，可能会看到瘀青。

	� 当某些深层的肌肉出血时，肿胀可能会压迫神经或动脉，导
致痒刺和麻木。

	� 肌肉会紧绷以便自我保护，这称作肌肉痉挛。这样由这块肌
肉带动的关节就不能正常活动了。
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第二部分：出血的评估和处理

最常见的肌肉出血是哪些？

	� 肌肉出血最常发生在小腿，大腿，以及上臂的肌肉。

	� 腰肌（在臀部的前面）和前臂肌的出血也很常见。这些出血会压
迫神经和动脉，导致永久性损伤。

	� 手部肌肉的出血是罕见的，通常在受伤后才会发生。

第二部分: 出血的评估和处理2.

最常见的肌肉出血是哪些？

	� 肌肉出血最常发生在小腿，大腿，以及上臂的肌肉。

	� 腰肌（在臀部的前面）和前臂肌的出血也很常见。这些出血会
压迫神经和动脉，导致永久性损伤。

	� 手部肌肉的出血是罕见的，通常在受伤后才会发生。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

肌肉出血的长期后果是什么？

	� 反复出血之后，肌肉会变得软弱无力、产生疤痕，比正常的缩
短（有时是永久性的），不再具有保护关节的作用。

	� 这块肌肉上下的关节不能正常地活动。这块肌肉可能会更容
易出血。

	� 如果肌肉出血时损伤了神经，肌肉会变得无力甚至瘫痪。

	� 关节、肌肉和神经的永久性损害会影响人的坐、立、行。
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第二部分: 出血的评估和处理2.

哪些出血是严重的，甚至是威胁生命
的？

	� 颅内出血（通常由外伤引起）是血友病患者的主要死因，尤
其是儿童。颅内出血会引发头痛、恶心、呕吐、嗜睡、思维紊乱、
动作失调、虚弱、抽搐和失去知觉。

	� 喉部出血可由感染、外伤、牙科注射或者手术引发。喉部出血
引起肿胀，可导致吞咽和呼吸困难。

	� 失血过多会威胁生命。但除非是在受伤之后，或者与其他医
疗状况有关，对血友病患者来说并不常见。

	� 其他出血，例如眼睛、脊柱和腰肌出血，可能会非常严重，但
通常不会引起生命威胁。

	� 血尿常见于重型血友病患者中，但很少引起危险。
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第三部分: 出血的治疗3.

为什么出血时应该尽快治疗？ 
（A部分）

	� 出血应该尽快治疗，以便能够尽快恢复并防止继发性损害。

	� 如果怀疑出血，应马上治疗。不要耽搁！
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第三部分: 出血的治疗3.

为什么出血时应该尽快治疗？ 
（B部分）

	� 如果治疗不及时，治愈出血就需要更长时间，需要使用更多
的VIII或IX因子。
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第三部分: 出血的治疗3.

出血时如何急救？

	� 尽快开始急救来限制出血和损害的程度。即使已准备输注因子替
代治疗也要这样做。

	� 休息： 
将手臂或腿用枕头垫高休息，或者使用吊带或绷带。不要活动出
血的关节或用它走路。

	� 冰敷： 
用湿毛巾包捆冰袋，敷在出血部位。敷五分钟后，暂停至少十分
钟。要是关节仍然感觉发热，应保持交替间隔：敷五分钟，停十分
钟。这样可以减少疼痛，限制出血。

	� 压迫： 
可以用弹性绷带或者弹性袜包扎关节。轻柔的压力有助于限制出
血和保护关节。对于肌肉出血，如果怀疑有神经受损，应慎重使
用压迫法。

	� 抬高： 
把出血部位抬至心脏高度以上。这样就减低了出血部位血管的
压力，可以减缓出血。
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第三部分: 出血的治疗3.

如何用因子替代疗法治疗出血？

	� 血友病通常的治疗方法，就是将患者所缺乏的凝血因子输注
到静脉中。凝血因子不能通过口服或者其他途径给药。

	� 凝血因子可存在于各种不同的治疗产品中，例如冷沉淀和因
子浓缩物（亦称“浓缩因子”）。在使用之前，应该考虑清楚产
品是否可能产生副作用。

	� 轻型的血友病甲患者（或者另一种称为血管性血友病的情
况）可使用一种名为去氨加压素（1-去氨基-8-D-精氨酸加压
素）或叫DDAVP的药物治疗。可以通过静脉注射、皮下注射或
鼻腔喷雾方式给药。

	� 通常需要重复治疗。



因子8 
(VIII)

去氨加压素 
(DDAVP)

因子9 
(IX)
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第三部分：出血的治疗

还有其他有益的治疗方法吗？

	� 其他的治疗方法也可能有帮助，例如：
	– 止痛治疗;
	– 消炎药治疗，用于减轻肿胀;
	– 采用不同剂量和时间表的因子替代疗法;
	– 重复输注VIII因子或IX因子。

	� 物理治疗师可以：
	– 对肌肉锻炼和恢复关节功能的方法提出建议;
	– 帮助判断是否能安全地恢复日常活动;
	– 提出避免再次受伤的建议。
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	� 其他的治疗方法也可能有帮助，例如：
	– 止痛治疗;
	– 消炎药治疗，用于减轻肿胀;
	– 采用不同剂量和时间表的因子替代疗法;
	– 重复输注VIII因子或IX因子。

	� 物理治疗师可以：
	– 对肌肉锻炼和恢复关节功能的方法提出建议;
	– 帮助判断是否能安全地恢复日常活动;
	– 提出避免再次受伤的建议。
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第三部分: 出血的治疗3.

抑制物是什么？
如何治疗？

	� 抑制物是一些体内产生的抗体（蛋白质），用以排斥机体认为
是“外来”的东西。

	� 血友病人的体内可能会产生抑制物，它会排斥治疗产品中的
外来蛋白质。如果抑制物很强，使用常规的治疗产品数量就
可能无效了。

	� 抑制物并不十分常见。只要发生在重度的甲型血友病患者。

	� 在做手术前，包括牙科手术，检测是否有抑制物。

	� 现在已有针对抑制物的特殊治疗方法。
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第三部分：出血的治疗

出血后恢复的迹象有哪些？

	� 当有如下迹象时，表明出血已经完全康复了：

	� 关节或肌肉恢复了完全的活动度。

	� 肌力完全恢复。

第三部分: 出血的治疗3.

出血后恢复的迹象有哪些？

当有如下迹象时，表明出血已经完全康复了：

	� 关节或肌肉恢复了完全的活动度。

	� 肌力完全恢复。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

如何才能保持健康？

医疗只是保持健康的手段之一。血友病患者应当：

	� 通过锻炼保持健康。

	� 进行体育运动，并在活动时穿戴适当的保护用品。

	� 定期进行体格检查，包括对关节和肌肉的检查。

	� 接种所有推荐的疫苗，包括甲肝和乙肝疫苗。

	� 保持健康的体重。不锻炼的人很容易超重。血友病人需要控
制体重，以便不给关节增加额外负担，特别是他患有关节炎
的时候。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

为什么牙齿健康很重要？

	� 健康的牙齿和牙龈可以减少血友病治疗的需要。

	� 定期的口腔护理可以减少注射和手术的需要。

	� 口腔护理应该包括刷牙，使用牙线，以及牙医的检查。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

为什么情绪健康很重要？

血友病给生活造成压力。这种压力除了会影响血友病患者本人，
还会影响其家庭成员。

这样做会有帮助:

	� 尽可能地掌握血友病知识。知识能使人感觉更有把握。

	� 认识其他血友病患者。分享知识有助于减轻压力。

	� 加入血友病组织。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

如果需要做手术，应该怎么办？

在外科手术、牙科手术或者牙科注射之前：

	� 为治疗和完全康复过程的止血准备好足够的治疗产品。

	� 测试有无抑制物。

	� 考虑其他有助于加快恢复的医疗方法，例如止痛药。抗纤维
蛋白溶解药物可用于阻止机体对血块的正常破坏，减轻出血。



因子
(VIII)

因子 
(IX)
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

如果需要药物治疗或者接种疫苗，应
该怎么办？

应该做到：

	� 与血友病医护人员一起检查所用的药物是否适合血友病患者。

	� 根据药物和医疗产品说明书来存贮和使用他们。

	� 把所有药物放在小孩子拿不到的地方。

不应该做的：

	� 不要服用任何含有乙酰水杨酸（阿司匹林ASA®）的止痛药。

	� 如果没有医生建议，不要使用非类固醇类的消炎药（NSAIDS）
进行治疗。

	� 避免肌肉注射。如果必须接种疫苗，应该用皮下注射代替。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

治疗导致的过敏反应有哪些？

某些治疗可能导致过敏反应，引起：

	� 发烧
	� 寒战
	� 皮疹

这些反应通常是轻微的，服用一些抗组胺剂（通常是药片）就可
缓解。

如果出现下述情况，必须尽快就医：

	� 呼吸困难
	� 胸部有压迫感
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

需要随身携带什么医疗信息

	� 血友病患者应该随身携带身体健康信息，包括血友病类型，
所需的治疗，以及有哪些过敏反应。

	� 世界血友病联盟可免费提供国际医疗卡。一些称为医疗警示
和护身符的标签也在某些国家有售。
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第四部分: 保持健康 避免出血4.

从哪里可以得到关于血友病的帮助
和建议？

可以从以下方面得到帮助和建议：

	� 血友病医疗工作者。

	� 血友病团体（在世界血友病联盟的网页中列出）。

	� 其他血友病患者和他们的亲属（通过会议或者电话求助热线）。

	� 有关血友病的出版物。



© World Federation of Hemophilia





Part 2
Assessing and Managing 

Bleeds

Part2
Assessing and M

anaging 
Bleeds

家庭治疗和静脉穿刺术

附录

家
庭

治
疗

和
静

脉
穿

刺
术

附
录



家庭治疗和静脉穿刺术5.

什么是家庭治疗？

	� 家庭治疗就是指在医院以外的地方输注凝血因子。血友病患
者可以在家里、学校、工作地点，或者其他地方输注凝血因子。

	� 必须书面记录下所做的全部治疗。

	� 血友病患者和家人为了保持自身的健康，应该与血友病医护
人员共同负起责任。

	� 家庭治疗不能取代医生的关照。
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家庭治疗和静脉穿刺术5.

什么是静脉穿刺术？

	� 静脉穿刺术即指把针头插入静脉血管。可用于抽血，或者输
注药物。

	� 任何可见的或容易触摸到的静脉血管都可用于注射。通常，
最好用的静脉在手背或手肘内侧。

	� 在血友病婴儿的颈部或腹股沟注射时，可导致严重出血。有
时医生会从这些部位抽取血液标本。为血友病婴儿抽取血液
标本和治疗都应在其他部位进行。
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家庭治疗和静脉穿刺术5.

替代疗法要做什么准备工作？

阅读浓缩因子产品附带的说明书。在接触任何器材前，先用肥皂
和清水彻底洗净双手。工作区要用消毒剂消毒。在半升水中加入一
瓶盖含氯漂白剂就可制成非常好的消毒剂了。请确认漂白剂没有
过期失效。

浓缩因子替代疗法所需的物品包括：

	� 存放锋利物品的容器
	�一次性棉签
	� 酒精棉签
	� 绷带
	� 棉球
	� 胶带
	� 止血带

	� 头皮针
	� 注射器
	� 转移针头/过滤针头
	� 浓缩因子
	� 乳胶手套
	� 浓缩因子附带的稀释液  

（无菌水）
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家庭治疗和静脉穿刺术5.

注射时如何避免感染？

	� 使用医疗器械时要特别小心。手和各种器械要保持清洁。助
手应该洗手并戴上手套。

	� 小心谨慎！时刻记住手指要远离针头两端和所有锋利的物品，
远离瓶子、袋子和注射器的开口处。这些地方需要保持非常
干净。

	� 浓缩因子开封后就应一次用完，不能留待后用。

	� 把所有用过的针头和注射器丢到存放锋利废物的容器里。

	� 按照血友病医护人员指导的方法，使用消毒剂处理洒落的液
体和血渍。

	� 必须根据地方法规安全妥善地处理注射过程中使用过的所
有物品，请咨询附近的血友病中心或诊所。
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家庭治疗和静脉穿刺术5.

如何进行替代疗法？ 
(A部分)

	� 确定手部清洁干净。

	� 认真遵从医护人员的指导意见。

	� 把溶解的浓缩因子一次用完。不要冒险把一部分剂量留下来
以备将来使用。凝血因子的含量在它被复员后（在浓缩因子
加入稀释液之后）就开始消失。另外，这样做引起感染的风险
也很高。
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家庭治疗和静脉穿刺术5.

如何进行替代疗法？ 
(B部分)

	� 认真听从医护人员的指导意见。

	� 记住，一旦注射完毕并从静脉中将针头拔出后，要持续按压
穿刺部位至少五分钟。
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术语表

抗纤溶药物， p. 28： 一种药
物，用于阻止血液凝 块的正
常分解，有助于加快 出血恢
复的速度。

抗组胺剂，p. 30： 一种药物，
可以减轻或防止 过敏反应。

消炎药，p. 22： 一种药物，可
以减轻或防止 由于炎症（身
体对刺激、损伤 或感染的反
应）引起的疼痛、 充血和肿
胀。

动脉，p. 1&14： 输送血液从
心脏通往身体各 处的血管。
身体内有几条主 要动脉。

小腿，p. 15： 腿部从膝盖到
脚踝之间的部 分。

毛细血管，p. 1： 输送血液到
身体各处的很微 小的血管，
在体内呈网状分 布。身体内
有很多毛细血管。

携带者，p. 6： 带有致病基因
的人，通常本 人是没有病症
的。

软骨，p. 9： 在关节中，覆盖
在骨骼末端 的光滑表面。

细胞，p. 5： 世界上最小的独
立生命单 位。人的身体由万
亿个微小 细胞组成。

染色体，p. 6： 一些非常纤细
的线状蛋白和 DNA，位于人
类，动物和植 物细胞的中部。
有两条染色 体（称为 X 和 Y）
决定人的性 别。女性有两条 
X 染色体（XX= 女）, 男性有
一条 X 染色体和 一条 Y 染
色体（XY=男）。

凝块，p. 2： 由凝血因子共同
作用形成的 血液实块，有助
于停止出血。

凝血因子，p. 2： 血液中所有
的参与共同作用 形成凝块以
帮助止血的因 子。

压迫，p. 14：对出血部位加以
压迫，即使 用弹性长袜或包
扎带给予稳 固压力或支撑，
以帮助肿胀 停止。

冷沉淀，p. 21： 由血浆提取
的一种治疗产 品，含有几种
蛋白质，例如 VII（I 八）因子
和血管性假血 友病因子，但
没有 IX（九）因 子。应经由一
定时间的静脉 输注给药。

DDAVP 或去氨加压素， 
p. 21： 一种药物，并不是血
制品，用 于提升血管中自身 
VIII 因子 的浓度。可用于治
疗轻型血 友病甲以及某些类
型的血管 性血友病。

稀释液，p. 35： 用于混合浓
缩因子粉末的液 体。最终产
物用于注射，治疗 出血。

抬高，p. 20： 在急救中，抬高
的意思是把 患处抬起至心脏
高度以上， 有助于停止出血
和肿胀。

因子浓缩物（浓缩因子）， 
p. 21： 通过静脉注射，替代
所缺乏的 VII（I 八）因子和 
IX（九）因子 的一种治疗。因
子可以从人 体血浆中提取，
然后干燥制 成粉末。在注射
前先用稀释 液溶解。请看另
一种因子浓 缩物重组因子的
描述。

腰肌，p. 15： 腹股沟附近的
一块肌肉，用 于运动髋关节
和脊骨。

基因，p. 5： 基因携带着身体
中各细胞如 何工作的讯息。
例如，基因决 定一个人头发
和眼睛的颜 色。血友病就是
通过基因传 递的。

血友病，p. 1： 用于表示出
血性疾病的术 语。患者血浆
中的凝血因子 VII（I 八）或 
IX（九）缺乏或处于低浓 度水
平。



术语表

甲型血友病，p. 4： 一种出血
性疾病，患者血浆 中的凝血
因子 VIII （八）缺乏 或处于
低浓度水平。

乙型血友病，p. 4： 一种出血
性疾病，患者血浆 中的凝血
因子 IX（九）缺乏或 处于低
浓度水平。

血友病性关节炎，p. 12： 由
于反复出血造成的关节发 
炎，通常伴有疼痛的肿胀。软 
骨被损坏，一些骨头也被磨 
损。有时关节甚至不能活动。

家庭治疗，p. 33：在医院以外
的地方使用治疗 产品进行注
射，通常是在家 里。

输注，p. 20： 把治疗产品注
射入血管里。

抑制物，p. 23： 身体产生的
抗体，用于排斥 它发现的外
来物。会对血液 凝结因子产
生抑制。

IX（九），p. 4： 罗马数字“9”
（九）。血浆中的 每一种凝结

因子都以一个罗 马数字命
名。

关节，p. 8： 两块骨头接触的
地方。

NSAIDS 或非类固醇类的消
炎药，p. 29： 一种不含类固
醇的具有止痛 和退热功能的
药物，例如异 丁苯丙酸（布洛
芬）。

血浆，p. 2： 血液的一部分，
含有纤维蛋 白和凝结因子。

血小板，p. 2： 在动脉、静脉
和毛细血管中 形成栓子修补
破损的一种血 细胞成分。

腰肌，p. 15： 腹股沟附近的
一块肌肉，用 于运动髋关节
和脊骨。

重组因子，p. 21： 在实验室
中生产的而不是从 人血提取
的一种浓缩因子。 重组蛋白
是以人体血浆中的 特定蛋白
为模板复制而成 的。

重型血友病，p. 17： 由于血
液中的 VIII(八)因子或 IX（
九）因 子的活性非常低而导
致的一 种疾病，通常低于正
常水平 的 1%。

自发性出血，p. 8： 没有明确
原因（不是由于受 伤或手术
引起）的出血。

滑膜，p. 9： 关节囊的内层。
由一种特殊 的细胞构成，能
够产生一种 润滑的油性液
体，使得关节 活动顺畅。

上臂，p. 15：手臂上介于手腕
和肘之间的 区域，肌肉出血
的常见部位。

静脉，p. 1： 输送血液从身体
各处通往心 脏的血管。身体
内有很多静 脉。

静脉穿刺术，p. 33： 把针置
入静脉。可用于抽血 和静脉
注射。

VIII (八），p. 3： 罗马数字“8”
（八）。血浆中的 每一种凝结

因子都以一个罗 马数字命
名。
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