
妈妈~~

他是谁？

好恐怖喔！

主编 胡杨 责编 何蒙 美编 张影 责校 尹燕琴 2024年9月25日 星期三健康周刊 CHINA WOMEN’S NEWS8 妇幼

健康提醒提醒

“同心扬帆，传承青蒿
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北大医院太原医院成
立外阴疾病诊疗中心

日前，北京大学第一医院太原医院“女性外
阴疾病多学科综合诊疗中心”揭牌仪式在太原
汾东院区门诊大厅隆重举行。国内知名专家以
及相关负责人共同见证了这一庄严时刻。

外阴疾病是皮肤科与妇科、泌尿外科、肛
肠外科的交叉学科，具有病种多、患病率高、年
龄跨度大等特点，给患者带来身体、心理、经济
等多方面负担，严重影响患者生活质量，诊治
延迟发生恶变后，会威胁其生命安全。目前国
内缺乏相关的专业诊疗队伍，误诊误治情况较
为普遍，山西省各大医疗机构缺乏专门的外阴
皮肤病门诊。北大医院太原医院（太原市中心
医院）依托北大医院和太原医院的学科优势，
率先成立外阴疾病诊疗中心，旨在让更多的外
阴疾病患者得到早期精准诊断、规范有效治
疗，防止疾病恶化给家庭和社会增加负担。该
中心的目标是立足太原、辐射山西，肩负起自
己的责任和使命，服务好山西省及周边有需求
的患者，解决其身心问题，使之过上向往的幸
福生活。

目前，北大医院太原医院妇科拥有五大专
业学组：少儿妇科与月经病、外阴病与宫颈病
变、妇科肿瘤与内异症、妇科炎症与盆底疾病以
及普通妇科和妇女保健，正在向精细化和亚专
业化方向发展。 （富文）
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■ 丁新

小玲拿到超声报告后，心情复杂地来到产科
门诊咨询，她高兴的是怀孕了、胎儿显示正常；担
心的是子宫肌瘤已经长到了6厘米。她能不能
要这个孩子呢？经过医生耐心地解答，小玲脸上
露出了笑容，她决定继续妊娠。

子宫肌瘤产生原因迄今仍不十分清楚

在临床上，小玲的情况并不少见，近年来在
一些医院有增加的趋势。子宫肌瘤是女性生殖
系统最常见的良性肿瘤，发生率可达10%以上，
有关子宫肌瘤形成及生长的病因迄今仍不十分
清楚，可能涉及正常肌层的体细胞突变、性激素
及局部生长因子间的较为复杂的相互作用。子
宫肌瘤好发于30岁至50岁的女性，青春期少
见，绝经后萎缩或消退，提示女性激素是子宫肌
瘤形成的重要原因。

怀孕后，在高雌激素的作用下，子宫肌瘤生
长较快。小玲怀孕前子宫肌瘤3厘米，怀孕后
快速长到了6厘米。怀孕后，由于卵巢和后期
形成的胎盘，大量分泌孕激素维持妊娠，也是促
进子宫肌瘤生长的重要因素。据统计，怀孕合
并子宫肌瘤占孕妇的0.3%~0.5%，占肌瘤患者
的0.5%~1%。

根据子宫肌瘤的位置不同，可分为肌壁间肌
瘤、浆膜下肌瘤和黏膜下肌瘤。其中肌壁间肌瘤
最常见，占60%至70%；也可分为宫体肌瘤和宫
颈肌瘤。根据个数，子宫肌瘤又可分为单发子宫
肌瘤和多发性子宫肌瘤，以多发性常见。

其实子宫肌瘤多无明显症状，所以很多女
性都是在体检时发现，并不会引起注意。部分
增大的肌壁间和黏膜下子宫肌瘤凸向子宫腔
内，导致月经量增多及经期延长，甚至贫血、乏
力、心悸等不适。还可能出现下腹坠胀、腰酸背
痛、白带增多、肌瘤感染坏死等。如果子宫肌瘤

增大严重，在下腹部可能触到质硬的包块，可能
出现压迫症状：尿频、尿急、排尿困难等不适，需
要到医院就诊。

子宫肌瘤在生长过程中，可以发生各种变
性：玻璃样变（透明变性）、囊性变、红色样变、钙
化，这些都是良性改变，不必过于担心。但子宫
肌瘤也可能发生肉瘤样变，为恶性变，发病率很
低，仅为0.4%～0.8%。

怀孕合并子宫肌瘤怎么办

那么在孕前，子宫肌瘤是否需要手术呢？
还是可以直接怀孕？这要根据女性的年龄、症
状、子宫肌瘤的大小、位置、数目，是否有变性等
来做决定。由于很多女性孕前没有症状，并不
知道患有子宫肌瘤，往往是怀孕后，做超声才发
现了子宫肌瘤，她们就不需要思考孕前子宫肌
瘤的问题了。

有的女性虽然孕前已经发现患有子宫肌瘤，
但子宫肌瘤比较小，只有2～5厘米，也没有月经
量增多等症状，医生会建议定期检查，不建议手
术治疗。

有的女性在怀孕前，子宫肌瘤已经增大明
显，有的达到7～8厘米，还有月经量多、经期延
长，压迫膀胱出现尿频、排尿困难等不适，或者出
现腹痛、肌瘤变性、肌瘤短期增大等等，此类病情
需要行子宫肌瘤剔除术。

还有的女性，患的是黏膜下子宫肌瘤，影响
子宫腔形态，可能导致不孕症，也需要手术切除。

切除了子宫肌瘤，子宫就会变成瘢痕子宫，
怀孕后有子宫破裂的风险。

国内专家普遍认为：可以根据切除的子宫肌
瘤的位置不同决定怀孕的时间。如果是浆膜下
肌瘤，一般术后半年可以怀孕；如果是肌壁间肌
瘤或肌瘤自肌壁间突破黏膜的黏膜下肌瘤，手术
损伤了子宫内膜，手术后子宫切口愈合的时间比
较长，通常需要经过1~1.5年的时间才可以恢
复。建议术后复查，经医生判断子宫愈合良好的
情况下方可以准备怀孕。

子宫肌瘤对妊娠有何影响

像小玲这样的情况，孕期有可能会发生什么
问题？需要注意什么呢？

子宫肌瘤对妊娠的影响，要看肌瘤的大小和
部位。如果是小的子宫肌瘤、浆膜下肌瘤或肌壁
间凸向浆膜面的肌瘤对妊娠影响较小，不用太担
心。但多发性肌瘤或向宫腔内凸出的肌壁肌瘤
和黏膜下肌瘤不但会妨碍受孕、引起不孕；怀孕
后也可能导致受精卵着床失败、胚胎停育、流产
等情况发生。

早孕期的子宫肌瘤在妊娠激素的作用下，生
长迅速，肌瘤明显增大。在妊娠中期之后，由于
子宫肌瘤的供血相对减少，肌瘤增大的速度放
缓，容易发生红色变性。肌瘤红色样变性的发生
机制不清，可能与肌瘤内小血管退行性变，引起

血栓及溶血、血红蛋白渗入肌瘤内有关。表现为
腹痛伴恶心、呕吐、发热、白细胞计数升高，检查
发现子宫肌瘤增大、局部压痛。常需要住院保
胎、抗生素等治疗，经过治疗后，大多数孕妈妈都
可以好转，继续妊娠。

随着孕周增加，进入孕足月，即孕37周，胎
儿发育成熟，此时需要评判子宫肌瘤是否会影响
阴道分娩。如果位于子宫下段或宫颈的子宫肌
瘤，位置低于胎头，胎头无法入盆，胎儿就无法自
然分娩，需要剖宫产。

如果是子宫底部或宫体部的肌瘤，没有妨碍
胎头入盆，就可以阴道试产。多数的子宫肌瘤合
并妊娠可以自然分娩。

如果在产程中，子宫肌瘤影响了子宫收缩，
引起难产，可以行剖宫产。因为子宫肌瘤的存在
可能会影响子宫缩复，妨碍分娩后胎盘自行剥
离，引发产后出血。此外，子宫肌瘤生长可使宫
腔变形，子宫内膜受压变薄，血供受阻，胎盘如在
该处附着，可向周围扩展而造成前置胎盘。

剖宫产时可以同时切除子宫肌瘤吗

小玲有一个想法：如果做剖宫产的时候，把
子宫肌瘤一起切除了多好。

剖宫产同时能否切除子宫肌瘤，要根据子宫
肌瘤的位置、大小、数目，手术当中产妇的具体情
况等，个性化对待，不能一概而论。原则上是保
证手术安全，以母婴安全为前提，减少手术出血
及手术后并发症：如感染、出血、再次开腹手术
等，并不是以切除子宫肌瘤为主要目标。如果剖
宫产手术顺利、麻醉满意、子宫肌瘤凸向外、为浆
膜下肌瘤，没有明显的盆腔粘连和炎性表现，子
宫肌瘤6～7厘米以上，在产妇和家属的要求下，
可以切除子宫肌瘤。否则，不主张盲目切除子宫
肌瘤。因为，怀孕时，盆腔充血、血管增粗扩张，
子宫肌层富于血运、质脆，缝合困难，很容易发生
产后出血，可能引起严重并发症的发生。

无论是自然分娩还是剖宫产，合并子宫肌瘤
的产妇，在产后都要注意观察产妇的一般情况：
体温、血压、心率，及有无腹胀腹痛、头晕乏力等
不适。注意观察子宫收缩、阴道出血等，由于合
并子宫肌瘤，子宫缩复可能会差，子宫宫底部上
升，产后出血增加。产后会常规使用缩宫素，帮
助子宫收缩，减少出血；剖宫产后会常规给予抗
生素，预防子宫等发生感染。

分娩后，随着胎盘娩出，雌孕激素急速下降，
依赖激素水平的子宫肌瘤逐渐变小。此时尽量
不吃含雌激素的各种滋补品，以免加快子宫肌瘤
发展。子宫肌瘤不会影响母乳喂养，产后6周，
产妇各方面逐步恢复到孕前水平。产后子宫肌
瘤缩小到一定程度后，不再有较大变化，一般不
会小于怀孕前的大小。过了产后6周，患有子宫
肌瘤的女性应定期到妇科检查子宫肌瘤的情况，
如发现子宫肌瘤体积过大或增长速度过快，则需
要考虑进行手术摘除。（作者系首都医科大学附
属北京妇产医院围产医学部主任医师）

■ 刘江峰

一名4岁的小男孩因为半个月以来
频繁出现鼻出血的症状，前往耳鼻喉科就
诊。经过医生的检查，发现他的鼻中隔存
在一个大穿孔。医生询问孩子是否曾将
东西塞进鼻子里，孩子的妈妈回忆说，半
个月前孩子确实将一个小纽扣电池塞进
了鼻子，之后孩子的奶奶用掏耳勺将其取
出，但之后孩子的鼻子就开始频繁出血。
医生解释说，问题就出在那个被塞进鼻子
里的纽扣电池上。

小孩子由于年纪小，好奇心强，但缺
乏安全意识，玩耍时可能会将花生米、瓜
子、卫生纸、小塑料球等物品塞入鼻孔。
这种情况在3岁到6岁的儿童中较为常

见。因为害怕被家长责备，他们往往不敢
告诉大人，而是自己尝试用手指挖出异
物，结果导致异物越来越深地卡在鼻腔
里。这些异物会刺激鼻黏膜，导致鼻黏膜
充血肿胀，分泌物增多。在某些情况下，
异物的表面会逐渐沉积无机盐类，形成鼻
石，其外壳由钙、镁、磷等矿物质组成。在
所有可能塞入鼻腔的异物中，纽扣电池的
危害性最大。纽扣电池含有汞、镉、铅等
重金属，遇到鼻腔黏液后可能产生电流和
放电现象，对鼻腔黏膜造成腐蚀和烧灼。

一旦家长发现孩子误将异物，尤其是
纽扣电池塞入鼻腔，不应自行处理，也不
能试图自行取出异物。因为家长的盲目
操作可能会导致情况恶化，例如豆类异物
在浸泡后会破碎、小塑料球可能会被推向

更深处，甚至滑入气管，造
成危险。此时应立即将孩
子送往医院。在医院，如果
是纽扣电池，医生取出后会
用生理盐水冲洗和换药处
理，以防止电池残留的重金属
和碱性化合物继续侵蚀鼻腔黏膜
和软骨膜，导致鼻中隔穿孔或穿孔
扩大。这些处理措施是家长在家里无法
做到的。

为了防止儿童鼻腔异物，家长在看护
孩子时应格外留意，避免将小物品如豆
类、颗粒状物品放在孩子容易触及的地
方。如果发现孩子一侧鼻子流出带有异
味的脓性鼻涕，应考虑鼻腔异物的可能
性，并立即带孩子到医院进行治疗。

日前，北京港澳台侨妇女联谊会联合九三
学社中国中医科学院委员会开展“同心扬帆，传
承青蒿素精神”主题活动，近20名成员前往屠
呦呦研究员工作室及中国中医科学院医史博物
馆参观学习及座谈。

屠呦呦研究员工作室展览分为呦呦初鸣、
向医而行、矢志寻蒿、中国神药、享誉世界5个
主题。在工作人员的讲解下，大家详细了解了
诺贝尔生理学或医学奖获得者、共和国勋章获
得者、全国优秀共产党员屠呦呦研究员矢志探
寻，最终成功提取青蒿素并创制新型抗疟药青
蒿素和双氢青蒿素的经历。在一件件珍贵手
稿、照片和证书中，聆听着一个个动人的细节，
在场人员无不被屠呦呦和抗疟团队“胸怀祖国、
敢于担当，团结协作、传承创新，情系苍生、淡泊
名利，增强自信、勇攀高峰”的青蒿素精神所震
撼感动。

中国中医科学院医史博物馆目前拥有
3000多件珍贵藏品，其中既有石针、石斧和石
镰等上古时代的医疗器具，还有御制医书稿
本、拓片以及孤本善本医学图书、陶瓷、青铜和
玉制的中医外科用品。该馆系统、全面地展现
了中国医药学起源、形成、发展的历程与辉煌的
成就。

北京港澳台侨妇女联谊会常务副会长钟瑾
对九三学社中国中医科学院委员会的邀请表示
感谢，希望通过本次活动彼此之间建立更紧密
的联系和合作关系，深化、推动中医药国际化传
播，讲好中国故事，传播中医药文化，将女科技
工作者专业优势和联谊会平台优势相结合，积
极开展各女性团体之间的交流协作，促进人才
交流，共同探索港澳台侨的友好互动新方向。

（黄涛）

解放军总医院举办
“即刻行动，点亮记忆之
光”大型义诊

随着人口老龄化程度不断加剧，全球罹患
痴呆的人数日益攀升，然而公众对阿尔茨海默
病的知晓率、识别率却很低。今年9月21日是
第三十一个世界阿尔茨海默病日，解放军总医
院第三医学中心神经内科联合老年医学科、内
分泌科和全科医学科等科室组成专家团队，开
展“即刻行动，点亮记忆之光”大型义诊活动，现
场为中老年患者测量血压、血糖，解答关于减
重、甲状腺结节、血糖异常等常见疾病的咨询，
发放阿尔茨海默病防治宣教手册，有效提高公
众对阿尔茨海默病及其相关痴呆问题的认识。

阿尔茨海默病是最常见的痴呆类型，它是
一种不可逆转的、渐进的大脑疾病，缓慢破坏记
忆力和思维能力，逐渐导致情感和性格变化，最
终严重影响日常生活能力。专家建议，保持大
脑活跃，养成良好生活习惯，均衡营养，做好慢
病管理，可以有效预防痴呆和阿尔茨海默病。
如果家人发现或自己发觉记忆力明显下降或异
常时，应尽快到医院认知障碍门诊筛查与干预，
做到早筛、早防、早诊、早治。

预防和延缓阿尔茨海默病的发生发展，让
老年人拥有健康和幸福的晚年，需要我们即刻
行动，用科学的知识、尊重的话语、温暖的爱心
和善意的双手去“点亮记忆之光”！ （张晓宁）


