
�����不孕不育是由多种因素导
致的生育障碍， 育龄女性在未
避孕情况下， 正常性生活至少
12 个月而未怀孕称为不孕症，
男性则称为不育症， 我国不孕
不育发病率为 7%~10%。 为贯
彻落实 《健康中国行动 （2019-
2030 年）》， 进一步加强生殖健
康教育， 普及不孕不育防治健
康知识， 提高广大群众生殖健
康水平， 国家卫生健康委组织
编写了 《不孕不育防治健康教
育核心信息》， 具体内容如下。

一、 关注青春期生殖健康
青春期是获得生育能力的重要
时期， 应关注青少年生殖器官
和第二性征的发育， 加强青春
期生殖健康教育， 引导树立正
确的性观念， 普及生殖健康及
科学避孕知识， 预防生殖道感
染和性传播疾病。

二、 适龄婚育， 降低不孕
不育发生 年龄是影响生育能
力的关键因素， 适龄婚育更容
易受孕 。 女性在 30 岁后生育
能力呈下降趋势， 35 岁以后生
育能力迅速下降， 男性 40 岁
以后生育能力开始下降。

三、 科学备孕， 维持良好孕
育条件 准备结婚或计划怀孕的
男女双方应主动到医疗机构接受
婚前医学检查、 孕前优生健康
检查、 生育咨询指导等服务。 适
当的性生活、 科学监测排卵、 选
择排卵期同房均有助于怀孕。

四、 戒烟限酒， 倡导健康
生活方式 吸烟和酗酒都会影
响性能力和生育能力， 也会影
响胚胎发育， 计划怀孕的夫妻
双方应戒烟限酒至少 3 个月，
避免接触二手烟， 远离毒品。
过于肥胖和消瘦对生育能力也
有影响 ， 合理膳食 、 适量运

动、 规律作息、 保持适宜体重
有助于顺利怀孕。

五、 警惕环境因素， 避免
接触有毒有害物质 长期处于
高温环境、 蒸桑拿和泡热水澡
等可引起精子质量下降； 接触
铅、 汞、 苯、 农药和放射线等
有毒有害物质可能导致不孕不
育、 胎停育或流产。

六、 保持心情舒畅 长期
的焦虑、 抑郁或恐惧不安等不
良情绪， 会影响生育意愿和性
生活和谐， 也会影响女性激素
分泌甚至卵巢正常排卵， 导致
不孕不育发生。 计划怀孕的夫
妻应保持心情舒畅和心理健
康， 减少精神压力， 必要时可
寻求专业的心理咨询帮助。

七、 避免意外妊娠 人工
流产或药物流产可引发输卵管
不通、 宫腔黏连、 子宫内膜异
位症等并发症， 还可导致女性
继发不孕。 有人工流产史特别
是多次人工流产的妇女怀孕
后， 自然流产、 早产、 胎盘异
常及低体重儿等不良妊娠结局
的发生风险也明显升高。 无怀
孕计划的夫妻应使用适宜的避
孕方法， 避免意外妊娠。

八、 科学治疗， 保护生育
力 有生育需求的患者在进行
部分恶性肿瘤的手术、 化疗、
放疗和某些免疫性疾病的治疗
前， 应在医生指导下选择适宜
的治疗方案， 保护生育力。

九、 夫妻双方共同治疗
不孕不育病因复杂， 夫妻双方
应积极寻找病因， 共同到医疗
机构就诊治疗。 促排卵药物、
促生精药物以及激素类药物滥
用会严重危害身体健康， 甚至
可能危及生命， 必须在专科医
师的指导下应用。

十、 合理应用人类辅助生
殖技术， 禁止买卖卵子及代孕
不孕不育的治疗手段多样， 通
过生活方式调整、 中西医药物
治疗、 手术治疗、 心理疏导等
综合手段可以使 80%~90%的
患者成功受孕， 仅有少部分患
者需要应用人类辅助生殖技术
治疗。 人类辅助生殖技术是指
运用医学技术和方法对精子、
卵子、 受精卵、 胚胎进行人工
操作 ， 以达到受孕目的的技
术。 我国经批准开展人类辅助
生殖技术的医疗机构名单、 地
址等信息可登录国家卫生健康
委 员 会 网 站 ( http://www.nhc.
gov.cn/) 查询 。 买卖卵子 、 代
孕等行为严重损害女性健康权
益， 违背社会公序良俗， 践踏
伦理道德底线， 应自觉抵制。

据国家卫生健康委官网

������发热是临床上常见的症状之
一， 很多疾病都会表现为发热。 如
果孩子发热， 家长该如何处理呢？

1.�准确判断病情 怎样才算
发热？ 除了体温这个客观指标
外， 还要仔细观察孩子的各种表
现， 一方面做到心中有数， 另一
方面可以为医生提供诊断依据。
正常人的体温是在一定范围内波
动的， 腋窝温度为 36℃~37.4℃，
一旦超过 37.5℃可判断为发热，
其 中 ， 37.3℃ ~38℃ 为 低 热 ，
38.1℃~39℃为中热， 39.1℃~41℃
为高热 ， 超过 41℃为超高热 。
如果体温只是短暂的波动， 全身
状况良好， 家长可以先观察， 不

要随意认为孩子是在发热。
2.�物理降温为主 若孩子体

温低于 38.5℃， 应以物理降温为
主， 如不要穿得太多， 以免影响
散热； 或者用温水给孩子擦擦身，
主要以腋窝、 肘窝、 腘窝、 手心、
腹股沟等处为主； 也可以给孩子
洗个热水澡， 使皮肤血管扩张，
热量得以散发， 但切忌用老一辈
“捂汗” 的方法让孩子退热。

3.�能吃药就不输液 发热是
身体对病毒或细菌入侵时所产生
的一种正常反应， 有利于孩子免
疫机制的建立， 故家长不要一看
到孩子发热就急于吃退热药或输
液， 只有当体温超过 38.5℃时，

才有必要使用退热药， 但一定要
在医生的指导下合理选择用药方
式， 原则是能吃药就不输液。

4.�饮食把握“两个原则”
孩子发热时， 饮食上应坚持 “两
个原则”。 一是多喝水， 且做到
少量多次饮用， 每 10 分钟一次，
每次 10 毫升即可， 也可以用果
汁、 饮料代替； 二是以清淡易消
化的食物为主， 如牛奶、 稀粥、
米糊等， 当孩子体温下降、 食欲
好转时， 可喂些半流质食物， 如
肉末粥、 面条、 稀饭、 蛋花粥，
也应做到少量多餐， 切忌辛辣和
刺激性食物。

蔡汶静

■女性话题
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预防不孕不育
从关注青春期生殖健康开始

������小儿手术的注意事项比成人多得多，
其中包括手术中的体位固定。

体位固定既要求满足手术需要又要体
位舒适， 保证患儿正常的呼吸、 循环。 新
生儿及婴幼儿皮肤细嫩， 肢体短小， 特别
是营养不良的小儿， 皮下脂肪少、 瘦弱，
固定不当易造成压伤。 因此， 摆体位前
要与麻醉师、 手术医师一起认真查对手
术部位， 体位固定应牢靠舒适， 身下铺
的中单平整、 干燥、 柔软。 患儿身体各系
统的适应能力和各部位所能承受的压力
应按人体力学要求， 摆放安全有效， 既
暴露切口， 又减少各部位压力， 上臂外
展不超过 90 度， 以上肢与身体成 70~80
度为宜 ， 四肢如无必要不可过分牵引 ，
患儿体表不可接触金属。

固定时应根据婴幼儿身材大小， 选择
合适的体位垫尺寸， 并提前备好用物。 体
位垫应柔软、 平滑， 富于弹性， 避免对皮
肤造成刺激和压伤， 尤其是肩胛、 骶尾等
部位， 最好选择硅胶凝胶体体位垫， 安
全、 方便、 牢固。 调整患儿体位时， 应注
意保护各种管道及麻醉插管通畅， 避免
脱出、 扭曲或受压。 俯卧位时， 保证患儿
腹部悬空， 婴幼儿胸腹之间的距离应大
于 8 厘米， 小儿应大于 10 厘米。 臀部约
束带要牢固， 防术中变动体位， 造成患
儿下滑。 体位固定后应保持原位， 以不
松动、 不影响手术操作为原则。

湖南省儿童医院麻醉手术科 滕思思

������腹胀、 腹痛等症状大多是消化道疾病
引起， 不会想到与妇科疾病有啥关系， 而
恰恰是这种想法， 让很多女性丧失了早期
发现妇科常见恶性肿瘤———卵巢癌的机会。

卵巢恶性肿瘤是指发生于女性卵巢
组织的病变， 包括上皮癌、 恶性生殖细
胞肿瘤、 性索间质肿瘤等。 据统计， 我
国每年卵巢癌新发病人数为 19.2 万， 发
病率居女性恶性肿瘤第三位， 死亡率居
首位， 5 年生存率仅为 30%。

卵巢癌发病隐匿， 早期症状不明显，
主要表现为下腹痛、 腹部肿块、 不规则
阴道出血等， 晚期常伴有胸腹水、 消瘦、
低热、 乏力等症状。 早期主要以手术治
疗为主 ， 晚期多需要辅以放疗 、 化疗 、
中医药等联合治疗手段。

卵巢癌的发病原因尚不十分清楚 ，
流行病学显示， 卵巢癌或乳腺癌家族史、
不育、 初产年龄偏大 （大于 35 岁）、 高
脂肪饮食、 长期服用促排卵药物等均是
本病的高危因素； 相反， 怀孕或初产年
龄偏小、 使用口服避孕药、 母乳喂养等
可使发病危险降低 30%~60%。

因此 ， 育龄女性应关注自身健康 ，
每年进行一次身体检查； 有卵巢癌高危
因素的人， 应半年进行一次妇科检查及 B
超检查 ； 如果出现腹胀 、 腹痛等症状 ，
经过消化科治疗一段时间 （半个月左右）
仍然没有好转， 或者时好时坏， 就应该
及时进行妇科方面的检查， 包括妇科检
查、 超声检查、 血清 CA125 测定等， 对
于难以确诊或已有明确病变的， 可进一
步行 CT、 MR、 PET-CT、 病理活检等。

董芳

女性不明原因腹胀
警惕卵巢癌

小儿发热应急处理“四要素”

国家卫生健康委印发《不孕不育防治健康教育核心信息》


