
■女性话题

������很多女性把痛经的原因归结
为 “宫寒” 所致， 疼痛难忍时狂
喝热水， 其实， 初潮后出现的痛
经， 特别是越来越痛的， 一定要
小心子宫内膜异位症。 统计资料
发现 ， 约有 10%的育龄期女性
存在不同程度的子宫内膜异位
症， 但很少引起重视， 甚至有人
从未听说过。

子宫内膜是子宫腔的组织，
会在激素影响下产生周期性变
化， 当它剥脱出血时， 就形成了
“月经”。 子宫内膜异位症， 简单
来讲就是原本应该长在子宫腔的
内膜组织出现在子宫腔以外的部
位 ， 如卵巢 、 输卵管 、 肠道 、
肾 、 肺 、 胸膜 ， 甚至大脑和四
肢。 子宫内膜异位症的病因尚不
十分清楚， 目前认为可能与经血
流出受阻、 卵巢功能异常、 不注
意经期卫生、 遗传等因素有关。

子宫内膜异位症不仅会引起
痛经、 月经不调、 不孕、 慢性盆
腔炎， 最大的问题是无论它长在
哪里， 哪里就会伴随月经周期的
激素变化， 出现剥落出血。 如在
直肠或膀胱， 会引起经期便血、
尿血； 如在肺里或鼻腔里， 就会
引起经期咳血或流鼻血。

目前治疗子宫内膜异位症主
要有药物和手术两种方法。 药物
治疗可以减轻和缓解痛经， 改善
和保护生育， 避免和延缓复发，
如口服避孕药 、 止痛药 （布洛
芬、 芬必得、 双氯芬酸钠）、 高
效孕激素等 。 对于药物控制不
好 、 病灶较大 、 影响患者生育
的， 可以手术治疗， 以达到去除
病灶、 恢复盆腔解剖结构的目的。

多数患者经针对性治疗后，
都能取得较好的效果， 但该病容
易复发 ， 术后 5 年复发率高达
50%， 所以患者要进行长期管
理； 尤其是年轻患者， 建议每 6
个月复诊一次， 复诊内容包括疼
痛控制情况、 药物副作用、 妇科
超声检查、 Ca125 等。

湖北省妇幼保健院妇科
副主任医师 邢琦

痛经越来越厉害
当心子宫内膜异位症
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●延伸阅读

������缺铁会造成缺铁性贫
血 ， 缺锌可能造成孩子生
长发育迟缓 、 免疫功能下
降 ， 缺铜会造成孩子皮肤
粗糙 、 头发偏黄等 ， 缺钙
会引起出汗 、 兴奋 、 睡眠
不足等……一旦孩子出现
这些症状 ， 家长总会怀疑
“孩子是不是缺乏某种微量
元素了？” 于是带着孩子去
医院做微量元素检测 。 从
现在开始 ， 家长再也别盲
目带孩子做这项检查了。

其实， 早在 2013 年 10
月， 原国家卫计委就下发了
关于规范儿童微量元素临床
检测的通知， 其中明确指出
“不宜将微量元素检测作为
体检等普查项目， 尤其是对
6 个月以下婴儿”。 此次将
“不宜” 改为 “不得”， 意味
着针对儿童的微量元素检测
将更加严格和规范。

微量元素在人体中存
在量极少 ， 通常是指低于
人体体重 0.01%的矿物质 ，
通过采末梢血或部分头发
来检测 ， 其结果都不能准
确反映微量元素在体内的
真实状态 。 此外 ， 钙元素
并不属于微量元素 ， 而是
常量元素 ， 但主要集中在
人体的骨骼和牙齿中 ， 约
占总量的 99%， 分布在血
液 、 细胞间液及软组织中
的钙只有 1%， 用末梢血或
头发进行钙检测也是不准
确的 。 因此 ， 正常儿童健
康体检 、 普通就医等都不

需要检查微量元素。
临床上抽血测微量元

素只用于诊断某种疾病 ，
如重度营养不良 、 过度偏
食的儿童 ， 目的是发现微
量元素的吸收代谢发生异
常或蓄积中毒症 ， 但实际
真正需要做这项检查的孩
子其实很少 ， 检测结果也
不能作为临床诊断的依据，
只能作为参考 。 上海交通
大学医学院附属新华医院
儿童与青少年保健科盛晓
阳曾在 《临床儿科杂志 》
上发表的 《儿童微量元素
缺乏的评估及干预 》 中明
确指出： 由于铁、 锌、 铜、
硒 、 钙等微量元素在人体
中的分布特点不同 ， 在血
液 、 尿液 、 毛发中分布都
很少 ， 很难敏感 、 准确地
反映人体微量元素营养状
况 ， 需要用高精密仪器进
行准确测量 ， 且一般只有
在测微量元素缺乏较严重
时才能表现出来 ， 因而临
床诊断相当困难 。 河南中
医药大学第一附属医院治
未病中心主任医师琚玮也
表示 ， 微量元素检测只是
一种筛查手段 ， 其结果并
不能作为临床诊断的依据，
不管是采用头发还是采指
血 、 静脉血进行检测 ， 受
客观环境的影响都很大 ，
不能反映真是情况 ， 只能
作为临床参考。

北京清华长庚医院儿科
主任医师 晁爽

不得将微量元素检测
作为儿童体检普查项目

������1.�智力检测 有些家长想知道自己孩子
智商的高低， 会给孩子进行一些所谓的智
力测试。 目前， 我国用来做智力检测的方法
大概分为两类： 一类是筛查法， 另一类是诊
断性智力测验。 这两种方法听起来很科学，
但问题在于这些检查并不是测智商有多高，
而是用于检测智力低下、 智力发育有问题
的孩子， 而绝大多数的孩子的智力都是正
常的， 根本不需要做。 过早给孩子做智力检
测， 如果结果不如意， 家长会先入为主地认
为孩子“智商低”， 对孩子采取消极的教育
态度， 这对孩子的成长非常不利。

2.�骨密度检测 处于生长发育期的孩子
对营养需求高， 家长总担心孩子会不会缺
钙或骨密度跟不上， 其实， 如果孩子没有
反复骨折、 骨畸形等情况， 根本不需要进
行骨密度检测。 骨密度检查只针对 60 岁以
上的老人和有复发性骨折、 可疑骨质疏松、
怀疑性早熟的孩子， 其目的主要是评估和
诊断骨质疏松， 预测骨折风险， 而不是用
来判断孩子缺不缺钙。

3.�幽门螺杆菌检查 如果家庭成员中有
人感染了幽门螺杆菌， 往往也想给孩子查
一查， 实际上， 14 岁以下的儿童不宜行常
规幽门螺旋杆菌检测。 这是因为， 与成人
相比， 儿童幽门螺旋杆菌感染者诱发消化
性溃疡、 萎缩性胃炎， 甚至胃癌等严重消
化道疾病的概率很低， 而且根除治疗不利
因素较多， 如抗生素选择余地小、 对药物
不良反应耐受性低等。 一般来说， 只有一
些确定患有消化性溃疡的儿童才推荐行幽
门螺旋杆菌检测和治疗。

国家卫健委：

�������针对目前医疗卫生机构开展儿童微量元素检测不规范的
情况， 7 月 12 日， 国家卫健委办公厅发布 《关于加强儿童
微量元素检测监督执法工作的通知》， 《通知》 明确指出：
各级各类医疗卫生机构要严格规范儿童微量元素检测工作，
非诊断治疗需要， 不得针对儿童开展微量元素检测， 不得
将微量元素检测作为体检普查项目。

这些检测项目都是交“智商税”
家长别再给孩子做了

������各大中小学都已经放暑假了，
由于种种原因， 假期往往是儿童青
少年癫痫的高发时期， 想要患儿安
全快乐地度过暑假， 家长应该注意
以下事项。

1.�避免自行减药、 漏药 很多
癫痫患儿外出旅游或回乡探亲时，
会出现忘记带药或所带药量不够的
情况， 于是擅自停药或少服、 漏服
药物， 结果导致癫痫复发甚至出现
严重持续状态， 所以， 外出时一定
要带足药量， 并按时按量服药。

2.�避免沉溺游戏与电视 长时

间沉溺于电子游戏， 或观看彩色鲜艳
的电视画面， 容易造成大脑过度紧张
兴奋和高度疲劳， 诱发癫痫发作。

3.�避免剧烈运动和危险刺激项
目 暑期天气炎热 ， 太阳的暴晒 、
剧烈运动， 以及蹦极、 攀岩等危险
刺激项目， 都容易引起癫痫发作。
另外， 癫痫患者要避免单独游泳，
以免在游泳过程中发病引起溺水。

4.�避免熬夜 暑期期间， 很多
学生的作息时间变得不规律， 长时
间沉溺网络游戏， 长时间看电视或
玩手机等， 以致睡眠严重不足， 而

睡眠不足、 过度疲劳都会诱发儿童
青少年癫痫复发。 因此， 癫痫患儿
在暑假期间一定要规律作息， 保证
充足的睡眠时间。

5.�避免刺激性碳酸饮料 暑假
正值天气炎热的夏季， 大量出汗容
易导致机体缺水， 但癫痫患儿要避
免喝可乐、 咖啡及其他碳酸饮料，
要避免一次性大量饮水， 以免诱发
大脑兴奋、 药物浓度下降， 从而诱
发癫痫发作。

湖南省脑科医院癫痫中心
副主任医师 李振光

癫痫患儿暑期“5大警示”


