
������3 天前， 妈妈在给 9 个月的女
儿豆豆洗澡时发现她胸部有点突
出， 摸上去还有点发硬， 忙带着
女儿来医院就诊。 医生为豆豆查
体发现双侧乳房已到 b2 阶段， 做
了 MRI、 卵巢 B 超、 激素等检
查， 除性激素中 E2 偏高， 其他正
常。 医生告知豆豆妈妈， 这是孩
子的“小青春期”， 是一种正常的
生理过程， 无需过于担心。

小青春期是指女婴从出生到
2~3 岁， 男婴从出生到 6 个月内的
一个窗口期， 这个时期内， 孩子
体内的性激素会出现短暂升高 ，
甚至达到接近青春期的水平， 而
后降低。 出生时， 下丘脑-垂体-
性腺 (睾丸或卵巢) 轴作为体内重
要内分泌调节系统之一已基本完
成建立， 离开母体后， 男婴在数
分钟之内就开始调试其生殖内分
泌系统的运行功能， 分泌的雄激
素最高可达到正常成年男性水平
的低值。 此时， 男婴睾丸轻度增
大， 有阴茎勃起， 甚至可表现为
一过性颜面少许粉刺。 女婴的反
应稍慢一些， 在出生后几小时之
内开始调试自己的生殖内分泌系
统， 并间断地分泌雌激素， 极少
数新生女婴儿由于激素水平突然
下降， 还可出现假月经、 乳房发
育等现象。 医学上把婴幼儿时期
这种类似于青春期发育的现象形
象地称为 “小青春期”。

“小青春期” 一般不需要治疗，
但临床上对于有性发育迹象的小
婴儿应进行性激素水平的检测和
子宫 、 卵巢等超声影像学检查 。
当子宫 、 卵巢 、 卵泡有增大时 ，
要考虑性发育异常类疾病， 并进
行详细检查， 以早诊断、 早治疗。
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������可以说， 杨女士是
一位非常有科学育儿
观念的准妈妈 ， DHA
确实是一种对母婴非
常好的物质 ， 下面就
让我们来了解一下吧。
DHA， 化学名称叫做
二十二碳六烯酸 ， 是
ω-3 不饱和脂肪酸的家

族成员之一。 自上世纪 90 年
代以来， DHA 一直是母婴和
儿童营养的焦点， 英国脑营
养研究所克罗夫特教授最早
揭示了 DHA 的奥秘 ： DHA
是人类大脑发育的重要物质
之一。 还有研究证明， 持续
摄取充足 DHA 的宝宝和未摄
取 DHA 的宝宝， 他们在视敏
度上的差异相当于在标准视
力表上能向下看一行。

DHA 对大脑和视力发育
的重要性引起了广大人民的
重视， 那么有哪些途径可以
补充 DHA 呢？ 通常我们可以
通过一些海洋生物来摄取
DHA， 比如深海鱼类、 虾蟹
以及其他海鲜， 也可以通过
富含 α-亚麻酸的食物 （如核
桃 ） 在机体内转化为 DHA，
但是由于海鲜资源有限， 且
通过 α-亚麻酸转化 DHA 的
效率太低 （仅 10%~15% ） ，
因此， 很多人选择通过一些
保健食品或药品来额外补充
DHA。

其实， 通过科研工作者
的努力， 现在还有一种安全、
绿色、 高营养价值的 DHA 补
充来源， 那就是 DHA 鸡蛋。
DHA 鸡蛋是利用特殊的营养
调控技术 ， 使鸡蛋 中富含
DHA。 作为一名科研人士 ，
笔者曾在湖南加农正和生物
技术有限公司进行 DHA 鸡蛋
的富集验证， 结果表明： 普
通鸡蛋中的 DHA 含量只有
20~50mg （毫克） /100g（克），
而 DHA 鸡蛋中的 DHA 的平
均含量为 150mg/100g， 高的
可达 300mg/100g。 根据山东
省地方团体 DHA 鸡蛋标准，
鸡蛋中 DHA 含量超过 120mg/
100g 即 达 到 A 级 ， 超 过
150mg/100g 达到 AA 级 ， 超
过 200mg/100g 达到 AAA 级。
结合世界卫生组织 （WHO）
对人类 DHA 摄入的建议， 孕
产妇和儿童每日分别食用 2
枚 A 级或 1 枚 AAA 级 DHA
鸡蛋即可满足机体日常 DHA
需要。

鸡蛋素有 “全营养食品”
的美称， 其消化率高达 98%，
是大众日常食用的食品之一，
将 DHA 富集到鸡蛋中， 让人
民群众能够更加安全、 便捷
地补充 DHA， 对国民健康具
有极高的价值和意义。 （上）

湖南农业大学
动物医学营养学博士 张运强

������癫痫是儿童神经系统常见的发
作性疾病， 任何年龄均可发病， 是
指脑神经元异常、 过度同步化放电
所造成的一过性临床表现 ， 间隔
24 小时以上， 出现至少 2 次无诱
因的癫痫发作即可诊断。 癫痫的临
床表现多种多样， 但对同一个患者
来说， 表现相对固定， 可表现为肢
体抽搐、 意识丧失、 感觉异常、 大
小便失禁、 情感及行为障碍等， 也
可表现为智力或运动发育落后、 注
意力缺陷多动障碍、 学习困难和精
神障碍等。

约 70%的癫痫患者通过正规的
药物治疗， 发作可得到控制， 少数
发作控制不佳的患者在病程中可出
现癫痫持续状态， 即癫痫持续发作
超过 30 分钟或反复发作中意识持
续不恢复超过 30 分钟。

●健康生活方式
□ 避免强烈的声光刺激。
□ 避免游泳， 以及惊险刺激

的游戏 （如坐过山车）， 以免发生

意外伤害。
□ 生活规律， 保证充足的睡

眠， 饮食无特别禁忌。
□ 避免受到烟草危害。
□ 密切关注患儿的情绪变化

和心理状况， 帮助患儿建立自信和
战胜疾病的信心。 如果患儿出现烦
躁不安、 恐惧及抑郁等表现时， 及
时给予安抚和情感支持， 必要时寻
求专业人员帮助。

●治疗与康复
□ 遵医嘱坚持长期规律药物

治疗， 不要自行停药或调整药物。
□ 监测和记录癫痫发作及治

疗情况， 包括癫痫发作的时间、 形
式、 影响发作的因素等， 并记录相
应药物治疗的调整情况等。

□在医生指导下定期复查抗癫
痫药物血浓度及脑电图等， 监测药
物不良反应， 调整药物剂量。

□ 初次服药前应通读药物说
明书， 了解药物的不良反应。 初次
用药后注意观察是否有皮疹 、 发

热、 性格改变等症状， 并定期监测
血常规、 肝肾功能等生化指标。

□ 如药物控制效果欠佳， 还可
在医生的指导下进行生酮饮食 （高
脂肪、 低碳水化合物和低蛋白质饮
食） 治疗或癫痫外科手术评估。

●急症处理
□ 如果癫痫发作持续时间超

过 5 分钟或数小时内频繁发作， 应
尽快送医终止发作， 就诊时携带记
录患者日常发作情况及用药情况的
记录本， 有助于医生了解情况和选
择抗癫痫药物。

□ 患儿癫痫发作时， 应注意
以下几点： 1） 将患者的头偏向一
侧， 解开领口的扣子， 保持呼吸道
通畅； 2） 记录发作的时间和症状，
条件允许， 可以录像的方式记录发
作情况； 3） 不要将手指或其他物
体塞入患儿口中， 防止误吸 ； 4）
避免强行按压患者身体， 以免发生
骨折。
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������30岁的邱女士在最近一次单位组
织的体检中发现左乳房有一个蚕豆大
小的肿块， 手术将其切除后送病理切
片诊断为“乳腺癌”， 因考虑有淋巴转
移， 只得切除左侧乳房。 事后， 邱女
士懊悔地表示， 如果自己平常多自查
一下， 就能更早地发现问题， 也不至
于要切除乳房。 确实， 通过定期自检
可以早日发现乳腺疾病， 日常可以按
照“一看二摸三捏” 三个步骤进行。

一看： 看双侧乳房的形态， 观察
乳房轮廓有无变化， 皮肤有无皱缩、
凹陷， 双侧乳头是否在同一水平， 是
否有乳头回缩。 然后举起双臂， 十指
交叉放在脑后微微向前弯腰或双手用
力叉腰， 再仔细观察。

二摸： 抬起一侧手臂， 另一手的
食指、 中指、 无名指并拢， 从乳房外
上方开始， 按顺时针方向轻轻触摸乳
腺的各个区域， 特别是外上与腋窝区
域， 应仔细触摸。 完成一侧乳腺检查
后， 用同样的方法检查对侧乳房。 另
外， 也可采用仰卧位时， 手臂上举，
在肩部垫一小枕头使乳腺展平， 这样
更易检查， 效果也更佳。

三捏： 主要是检查乳晕和乳头，
轻轻按压乳晕区、 挤压乳头， 观察有
无溢液、 皮肤糜烂、 脱屑、 溃疡或肿
块。 检查时不能用手抓捏乳腺， 否则
易将正常乳腺组织误认为乳腺肿块。

自检时间以每次月经后的第 7～14
天为佳， 停经女性可每月选择一固定
日期自检。 当发现乳房不对称、 表面
皮肤有异常、 乳头有溢液或凹陷、 乳
房或腋下扪及包块时， 应尽快到医院
诊治。 值得提醒的是， 自检不能代替
定期医院的普查， 育龄妇女最好每年
到正规医院进行一次全面体检。

浏阳市妇幼保健院
副主任医师 周迪武

■女性话题

儿童癫痫

母婴和儿童营养的瑰宝

������杨女士是一位“准妈妈”， 在
备孕期间和怀孕后都按医生要求
每日补充叶酸以预防胎儿畸形。
这几天她又看到不少育儿资料说
孕妇单单补充叶酸是不够的， 要
想促进胎儿的大脑和视力发育，
还要补充额外的一种物质， 那就
是 DHA。 杨女士到药店了解到，
虽然有相关的保健品， 但她还是
想通过食补的方法来补充 DHA。

女婴也有“青春期”

DHA 鸡蛋


