
出现“甲亢危象”不可轻视
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17岁女孩子宫颈
长出菜花状肿瘤

听到17岁闺女已是宫颈癌
晚期的消息时，张爱华（化名）
和丈夫瞬间崩溃……

在张爱华眼中，依依还是
个没长大的孩子。依依14岁那
年，张爱华的二胎宝宝出生了，
张爱华说，可能就是那时起，家
人对依依的关心少了，才导致
她误入歧途。

对依依来说，突然出现的
弟弟，让她的生活乱了套，迷
茫、排斥、对父母不理解……她
渐渐不爱回家，还结交了一群
年龄相仿的朋友。也就是在14
岁那年，依依开始有了性生活。
来医院检查是因为阴道流血，
张爱华总以为是月经不调导致
的，一开始并没放在心上，直到
医生给出诊断结果的那一刻，
仿佛晴天霹雳。

小小的子宫内，一个约6cm
大小的菜花状肿瘤刺痛着医生
的心。山东大学齐鲁医院主任
医师张师前教授为依依做了手
术，手术很成功，肿瘤也被切
掉，只不过术后要定期放疗和
小剂量化疗，这对一个普通的
农村家庭也是不小的负担。

依依在17岁这年，绝经了。
张师前说，依依的生殖器官还
未完全发育成熟，在这种情况
下提前有性生活，会促进宫颈
癌的进展。而对于她这种比较
严重的1B3期的宫颈癌患者，5
年生存率可能只有50%左右。

35-45岁是宫颈癌
发病高峰期

李青也没那么幸运。因为
工作等原因，她一直没能及时
生育孩子，等到35岁这年，在她
满怀期待备孕时，却查出了宫
颈癌。

孕前检查没事，但是同房

时却意外出血，李青来到张师
前的门诊时，显得格外焦虑。经
过指检，张师前凭着多年的工
作经验，感觉有些不对劲。“她
的宫颈一摸比较硬，我建议她
去做阴道镜检查。”

果不其然，是宫颈癌，还好
处于早期。张师前经过仔细询
问，李青才想起来，HPV检验结
果显示阳性，但TCT检查结果
没事，当时医生并没有在意。

“目前，我国宫颈癌的发病
率呈上升以及低龄化趋势，35-
45岁是发病高峰期。”张师前介
绍，目前他每年还能做200台左
右宫颈癌手术，因为筛查手段
的进步和人们健康意识的提
高，比10年前少了一半。

据2021年中国国家癌症中心
数据，我国每年新增宫颈癌患者
约11.6万，死亡约3.7万，每5分钟
有一名女性确诊宫颈癌，每9分钟
就有一人因宫颈癌离世。

高危型HPV持续感染
5-10年可发展成宫颈癌

“早期宫颈癌可以说悄无

声息，或者说即使有症状也容
易被忽视。”张师前介绍，早期
症状可以是接触性出血、出现
血性分泌物等。到了晚期，容易
出现阴道出血、下腹部疼痛、尿
频、便秘等症状。

宫颈癌对患者生理和心理
健康影响极大，可能会影响性
生活，造成不孕。晚期癌细胞转
移时，还会影响其他器官功能，
严重可导致死亡。

张师前介绍，99 . 7%的宫
颈癌都是由HPV感染引起，但
HPV感染，不等于就得了宫颈
癌，也可以说，HPV感染是前提
条件而不是必要条件。

HPV家族很大，在自然界
中，它有二百多个兄弟姐妹，也
有“高低危”之分，其中16和18
型，是最容易引起宫颈癌病变
的两种高危型HPV病毒。

HPV主要通过性生活传
播。数据显示，有性生活的女
性，一生中被HPV感染的几率
高达80%以上。“如果一个人持
续感染高危型HPV而不进行筛
查及规范干预，5-10年即可能
发展为宫颈癌。”张师前说。

接种疫苗和定期筛查
才能有效预防

在宫颈癌的防治方面，主
要分为三级。

一级预防，就是开展健康
教育和接种HPV疫苗。世卫组
织认为，宫颈癌是迄今所有恶
性肿瘤中，唯一可通过接种疫
苗来预防的，除了调整生活行
为方式外，HPV疫苗接种，是宫
颈癌最有效的一级预防措施。

高危型HPV感染呈现两个
年龄高峰，分别是17～24岁和
40～44岁，在这两个高峰前，最
好尽早接种疫苗。张师前建议，
9-15岁的女生即可接种HPV疫
苗，因为这个阶段的免疫原性
最好，产生的抗体滴度也最高。

目前的HPV疫苗有二价、
四价和九价，“价”代表可预防
的病毒类型。由于我国人口基
数大，对于高价疫苗的需求也
较高，张师前表示，如果一味等
待高价疫苗，可能会错过最佳
接种时机，“要尽可能接种现有
疫苗，尽早接种尽早受益。”

据了解，济南作为全国首
批健康中国行动创新模式试点
城市，率先启动适龄女孩HPV
疫苗免费接种工作，接种疫苗
为国产二价HPV疫苗，截至今
年5月，已为7 . 3万在校七年级
女孩免费接种了HPV疫苗。

二级预防是定期筛查，主
要筛查方法，包括细胞学TCT
检测和HPV检测。疫苗是预防
性的，不能覆盖所有的HPV亚
型，因此无论打没打疫苗，都要
定期筛查。

三级预防是及早治疗。早
期宫颈癌治疗效果较理想，因
此早发现早治疗，能减少宫颈
癌的恶化。

“接种疫苗和定期筛查，才
能真正有效地预防宫颈癌的发
生。”张师前呼吁广大女性提高
健康意识，年轻父母要对孩子
负责，成年女性要对自己负责
任，否则，等到真正发病时就晚
了。

17岁女孩竟患宫颈癌晚期

多管齐下阻击“红颜杀手”
“红颜杀手”“冷血杀手”……宫颈癌，这个让人

闻之色变的恶性肿瘤，严重威胁着女性的生命健康。
据了解，目前宫颈癌的发病率持续增高并呈现年轻
化趋势，早期可以没有任何症状。99 . 7%的宫颈癌都
是HPV感染引起的，专家表示，接种HPV疫苗联合
定期筛查，才能真正有效预防宫颈癌的发生。

秋高气燥
谨防便秘

秋季空气干燥，人们喝水减少，饮
食中缺少食物纤维，往往出现大便干
燥的情况。

便秘是多种疾病都能出现的一种
症状，也可以作为一个独立疾病的诊
断。常见症状是排便次数减少，每周排
便少于3次，粪质干硬或黏腻，伴有排
便困难感(包括排便费力、排出困难、
排便不尽感、排便费时及需手法辅助
排便)的病理现象。

便秘的中医分型，可分为实秘和
虚秘。青年人以实秘为主，表现为面红
身热、口渴多饮、大便秘结、干硬。饮食
上可适当补充一些润肠通便，富含膳
食纤维和水分的食物，如香蕉、芹菜
等，同时多饮水，从而缓解症状。

随着年龄增加，便秘逐渐由实秘
转为虚秘。主要表现为大便黏腻、排便
费力、排便不尽感、排便时间延长。其
主要原因是机体新陈代谢循环减慢，
大肠蠕动减弱。如今患虚秘的人越来
越多，怎样才能避免呢？

建议每天坚持适量运动，保持气
血通畅，促进新陈代谢。调整饮食结
构，以五谷杂粮和根茎类为主食，以糙
米、胚芽米取代白米煮饭，酌加燕麦、
薏仁等更好。此外，番薯、马铃薯等根
茎类通便效果也极佳。

便秘初期无需治疗，通过改善生
活方式，一般会逐渐消失。当没有缓
解，且出现下腹部胀痛、食欲减退、便
血等情况时，还是要尽快就医。

(周海港，主治医师，博兴县中医
医院肛肠科主任)

秋天多喝山楂陈皮茶

取干山楂5片，再加3克陈皮，用沸
水冲泡，放温之后饮用更好，可以在吃
饭时饮用，也可以在饭后饮用，一般一
次喝150毫升左右就可以。

功效：山楂酸甘微温，入脾胃肝
经，能消食化积、行气散结，尤其擅长
解决肉食的积滞，可以开胃解腻，缓解
胃部胀满、恶心、泛酸。

按压大陵穴治口臭

伸出手腕，在手掌和手臂的连接
处，有两条或三条明显的横纹，这就是
腕横纹。手握拳，这时能看见两根突出
的肌腱。在腕横纹和这两根肌腱相交
位置的中点凹陷处，就是大陵穴。

【做法】首先放松手掌，用右手的
拇指指尖端按压左手的大陵穴，按而
揉之，屈伸活动左手腕关节，让刺激充
分达到肌肉组织的深层，产生酸、麻、
胀痛，甚至热的感觉。左右交替进行，
每侧按压5分钟～10分钟。

冰糖荸荠莲藕羹清火和胃

荸荠性凉，能够清火和胃、消宿
食、调肠道，加上莲藕更能增加健脾和
胃、助消化以及调理肠道的作用。

准备莲藕和荸荠(1:1)，把莲藕洗
净切片后和荸荠一起下锅，加上没过两
横指的水，加入适量冰糖；大火煮开后，
小火慢炖15分钟到20分钟即可出锅。

代茶饮：茉莉花薄荷茶

口臭一般伴有口干口苦，而且宿
便难排。胃火比较重的建议喝茉莉花
薄荷茶，两者各取3克泡服即可。

薄荷属辛凉之品，清胃火就能消
口臭，搭配茉莉花，可防止过凉的饮品
损伤脾胃阳气，有清心和胃的作用。

小健

记 者 焦守广
通讯员 李建婷

“甲亢危象”是内分泌系统
疾病中较少见的急危重症之
一，临床表现复杂，如果患者无
法提供准确的甲亢病史，则诊
断难度加大，更会耽误宝贵的
抢救时间。

董女士今年32岁，患有“甲
状腺功能亢进”多年，平时用药
不规律，最近反复头痛却没有
在意，突然出现意识不清的险
情，由120送至当地医院就诊，
医生检查发现，董女士右侧静
脉窦血栓。当天由120转至济南
市中心医院治疗，医生立即进
行颅内血管机械取栓术。

手术后，董女士出现昏迷、
发热、血氧饱和度低、心率加快
等症状，因基础生命体征不能维
持，病情危重转入ICU继续治
疗，颈部彩超检查提示“火海
征”，疑为“甲状腺毒症”，主治医
生立即请内分泌科协助诊治。

会诊医师根据患者的病
史、体征及检查结果，识别出这
是内分泌少见的急症——— 甲亢
危象，需要立即进行充分的药
物治疗。在积极进行抗甲状腺
治疗后，董女士第二天体温得
到控制，氧合、心率恢复正常，
用药第六天后恢复意识，后经
过调整药物治疗，董女士于服
药后第15天痊愈出院。

济南市中心医院中心院区

内分泌科主任逄曙光表示，一
般来说，如果患者有甲亢病史，
且没有得到很好控制，再加上
感染、应激(包括精神刺激、过
度劳累、高温、饥饿、心衰、脑血
管意外、分娩及妊娠毒血症)、
不适当停用碘剂及甲状腺手术
术前准备不充分等情况，就容
易发生甲亢危象。

甲亢危象早期表现为原有
甲亢症状加重，恶心、呕吐，体
重锐减，伴有中等程度发热，典
型的甲亢危象临床表现为高
热，一般能达到39℃以上，大汗
淋漓，皮肤潮红，心率常在160
次/分以上，上吐下泻，甚至谵
妄昏迷。

甲亢危象的诊断，通常依

赖BWPS评分系统。此评分标准
包括有无诱因，有无心衰及房
颤，以及体温、心率、中枢神经
系统及消化系统表现。

若BWPS<25分，可排除甲
亢，25-44分为甲亢危象前期，
BWPS>45分可考虑甲亢危象。
这就需要临床医师密切监测患
者体温、心率、消化系统等症
状，对尚未达到甲亢危象诊断
标准的患者，通过评分系统进
一步明确，对达到危象前期标
准的，按危象治疗，避免病情进
一步恶化。

逄曙光同时提醒广大甲亢
患者，注意按时服药、定期复
查。如出现病情变化，请及时到
正规医院就诊。
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