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■ 杨延龙

■ 蒋永福

47岁的王女士患有多年胆囊结

石，经常在进食油腻食物或者吃饱饭

后出现上腹疼痛、腹胀、消化不良、腹

泻等症状。令她难以选择的是，胆囊

结石手术是该保住胆囊还是切除胆

囊？切除胆囊之后会有什么影响？

胆囊结石属于十分常见的一种

消化系统疾病。胆囊具备收缩、储存

以及浓缩等功能，除此以外还能够中

和胃酸、分泌黏液性物质、刺激胃肠

蠕动以及抑制肠道中病原菌物质的

生长及繁殖，并可帮助调节胆道压力

水平。因此，保胆取石术的应用能够

保留患者的胆囊功能，对于维护患者

胆道系统的相关免疫防御功能意义

重大。

什么情况下适合保胆取石？在胆

囊结石患者的治疗中，通常情况下如

果年龄偏低并无相关症状表现，同时

胆囊功能基本正常，经评估结石不易

复发，针对此类患者通常建议选择保

胆取石手术治疗。

这是因为功能正常的胆囊对于患

者而言还发挥着重要作用，例如，确

保消化系统功能正常以及预防直肠

癌等。在进行保胆取石手术过程中，

医生可利用腹腔镜以及胆道镜等设

备的辅助彻底清除结石，同时还可保

留患者胆囊的一些功能，可防止胆囊

切除术后引起的相关并发症。

不过，对于年龄偏高尤其是年龄

超过 50岁的中老年女性，以及属于

多发性胆囊结石，或者结石体积较大

的胆囊结石患者或者存在胆囊增厚

的患者，都建议考虑运用胆囊切除术

治疗。

除此以外，患有糖尿病、胆囊息

肉以及心脏病等相关基础性疾病的

胆囊结石患者，也建议在确诊后尽早

接受胆囊切除术治疗。这是由于患

者的胆囊属于无功能胆囊，在治疗中

即便能够将胆囊保留在患者体内，其

本质也是没有益处的异物，对于患者

来说有害无益。

要提醒的是，胆囊结石患者在治

疗中选择胆囊切除还是选择保胆取

石手术治疗，医生会充分结合患者的

实际病情作出全面评估。若经评估

患者胆囊的功能基本丧失，保留胆囊

具有一定的危害性，那么建议尽早切

除。如果患者的年龄较轻以及胆囊

功能大致正常，那么多数建议采取保

胆取石术治疗。到底选择何种治疗

方案？医生会对患者的病情状况和

手术适应症等做出全面的评估，最终

做出最优的判断。
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答 王云峰

上海市浦东新区人民医院普外二病区主任

胆囊结石“保胆”还是“切胆”？问

答 王维洁

上海市第一妇婴保健院妇幼保健部医师

孩子突然呕吐要警惕什么？问

呕吐是小儿时期常见的临床症

状，不同年龄不同种疾病均可引起呕

吐。由于食管、胃或肠道呈逆蠕动并伴

有腹肌强力痉挛和收缩，迫使食道和

胃内容物从口和鼻涌出。呕吐可以是

独立的症状，也可是原发病的伴随症

状。单纯呕吐将吃进过多生、冷食物及

腐败有毒食品吐出来，也是机体的一

种保护功能。

孩子呕吐需要防止误吸入气管，

防止脱水、水电解质平衡紊乱。家长可

以这样做来缓解呕吐过程给孩子带来

的不适：

体位：婴儿家长可以让宝宝侧卧
或俯卧，幼儿孩子坐起、身体前倾，以

免呕吐物呛入气管。

清洁口腔：呕吐后要用温开水漱
口、清洁口腔，去除口腔中含有的呕吐

物，少量喂水也可以防止呕吐中的胃

酸刺激食道、咽喉引起不适。

防止脱水和电解质平衡紊乱：宝
宝呕吐腹泻时，体内流失大量水分，加

上孩子胃口差进食量减少，非常容易

造成体内水、电解质紊乱而引起孩子

精神萎靡、嗜睡、烦躁、脱水等表现。

因此，孩子呕吐腹泻时要注意水

分和电解质的补给，防止脱水。家长可

以给宝宝少量多次补充口服补液盐和

水分，补充钠、钾、氯等离子维持体内

酸碱平衡。不要一次性喂给过多，否则

容易引起宝宝呕吐加重水分流失。喂

水的水温冬季偏温，夏季偏凉。如果有

明显脱水表现又频繁呕吐则需要到儿

科就诊静脉输液。

注意饮食：宝贝呕吐后的饮食注
意清淡、易消化，切忌高蛋白、高脂

肪饮食增加胃肠负担；按需喂养，家

长不要觉得孩子呕吐后会饿着而急着

帮孩子进食补回来，饮食注意按月龄

来。母乳喂养的宝贝呕吐喂养——

“喂前奶弃后奶”。人工喂养的宝宝呕

吐喂养——配方奶要稀释喂养，呕吐

伴有腹泻时牛奶蛋白过敏的宝宝要换

低敏感配方奶粉，乳糖不耐受的宝宝

要喂无乳糖或低乳糖的配方奶粉。一

岁以上大宝宝呕吐的喂养——尽量少

喝或不喝奶。

宝贝呕吐了，爸妈别惊慌。宝宝呕

吐，家长先注意观察孩子呕吐情况及

时相应处理、就诊检查、按医嘱治疗。

家长需要观察呕吐的伴随症状、呕吐

物的量、性状和气味等。

伴随症状：
呕吐伴有发烧、咳嗽考虑急性感

染性疾病引起的呕吐，注意物理降温

和拍背帮助宝贝排痰。

呕吐伴有不洁饮食或同食者集体

发病者，应考虑食物中毒，及时就诊。

呕吐前后伴有明显哭闹需要考虑

伴有腹痛。

喂配方奶或牛奶后出现呕吐伴有

皮疹和（或）粘液血便考虑牛奶蛋白过

敏，需要就诊按医嘱更换奶粉。

呕吐伴有腹泻考虑胃肠炎症、喂

养不当等，就诊检查。

头部外伤后出现喷射样呕吐要考

虑颅脑震荡和损伤等，及时就诊检查。

呕吐物的量、性状和气味：
吐出物呈清亮或泡沫状黏液及未

消化的奶汁或食物，表示食物下行受

阻、病变在胃入口贲门以上。

呕吐量大且含有腐烂食物提示幽

门梗阻伴胃潴留、小肠上段梗阻等。

呕吐物为咖啡样、血性或伴有血

液见于上消化道出血或母乳喂养妈妈

乳头皲裂出血。

呕吐物含有胆汁者，常见于频繁

剧烈呕吐、十二指肠或小肠梗阻等。

各位家长可以根据以上内容，自

行判断。

答 孙世宇

上海市第十人民医院疼痛科医生

失眠可能由颈椎问题引起？问

长期伏案、长时间驾车、沉溺手机

短视频……摩登的生活方式带来愉悦

与享受的同时，也引发了颈椎问题，随

之而来的则是头痛失眠，这就是颈源

性头痛。除了头痛之外，患者还可能有

颈痛、肩痛等一系列恼人症状，而且反

反复复、迁延不愈，不仅让人坐立不

安，甚至还影响睡眠。

颈源性头痛多发于20岁-60岁年

龄段，但年幼者也不少见，本病以女性

多见。颈源性头痛往往在夜间发作更

为明显，并且会影响睡眠；睡眠不足又

会加重头痛，若睡眠不足，白天也会伴

随头痛。颈源性头痛虽说与用颈方式

不良有密切关系，比如低头玩手机，但

其本质在于不良的用颈让颈椎及其周

围的软组织发生了一系列病变。

首先，颈源性头痛多源于颈神经

炎性刺激和卡压。颈部肌肉、筋膜和韧

带等软组织产生无菌性炎症，刺激血

管收缩、损害肌肉组织，导致颈椎应力

失衡，小关节错位或椎体间错位，从而

卡压和（或）刺激颈神经引起慢性、单

侧头痛为主的一组症候群。

其次，颈椎病变对椎动脉的直接

压迫，或者刺激动脉使之痉挛等因素，

造成椎动脉血液循环障碍，而使脑供

血不足。即便是白天没有任何不适的

人群，晚上躺在床上时，如果使用了高

度不合适的枕头，也很可能压迫颈椎。

所以，有些人白天好好的，到了夜里就

失眠多梦。

再次，如果患者是第1到第3颈椎

出了问题，刺激了颈上交感神经，患者

易出现难以入睡的症状；如果是第6到

第7颈椎及第1胸椎出了问题，刺激了

星状神经节，则易出现早醒问题。

要想缓解颈源性头痛，以及颈肩

痛、失眠的问题，就要针对病因进行相

应的治疗，基于上述病因，“调解神经、

松解肌肉”非常关键。

随着医疗技术的进步，目前可以

在超声引导下进行神经调控，从而纠

正自主神经功能紊乱，减缓疼痛、改善

睡眠，减少安眠药的使用。另外在超声

引导下还可以对神经进行松解，通过

在相应的颈椎神经支配区域内注射消

炎镇痛药物，起到镇痛、缓解局部肌肉

痉挛的效果。

当 然 ，不 同 的 患 者 有 个 体 化 差

异，因此建议患者到专病门诊全面评

估后进行个性化治疗，这样有利于获

得较佳疗效，解决头颈肩痛、睡不着

的困扰。

秋始于立秋，终于霜降。节气歌

有“立秋处暑八月间，九月白露接秋

分，寒露霜降十月全。”秋季白昼渐

短，夜渐长，湿气渐去，燥气渐生，气

候由热转凉，是万物成熟收获的季

节，也是人体阴阳代谢阳消阴长，由

阳盛到阴盛转换的关键时期。

这段时期，人体应顺应秋志，减

缓秋刑，为冬令的阳气潜藏做准备。

这里主要从市民的日常生活着手，谈

谈秋季养生需要注意的几个方面。

关键词1：起居有时御寒气

首先是起居，秋季白天热，早晚

凉，昼夜温差较大，衣着要根据气温

随时调整，避免穿多过汗或穿少受

凉。过汗容易损伤人体的津液，往往

会出现口干舌燥、眼目干涩或皮肤干

瘪，没有光泽等情况；受凉容易引发

呼吸系统疾病，如感冒、肺炎、支气管

炎、咽炎、支气管扩张等。要特别提

醒的是，寒露过后不宜再穿凉鞋，体

弱及平素畏寒怕冷之人应穿上能覆

盖踝关节的裤子，以护阳保暖，避免

寒从足底生，正所谓“寒露脚不露”。

同时，秋季较夏天人体出汗明显

减少，水盐代谢功能逐渐恢复平衡，

进入生理休整阶段，机体常出现疲惫

感，一定要保证充足的睡眠，应做到

“早睡早起”。正如《黄帝内经》所言：

“秋三月，此谓容平，天气以急，地气

以明，早卧早起，与鸡俱兴。”早卧以

顺应阳气之收敛，早起为使肺气得以

舒展，且防收敛之太过。一般情况

下，晚上10点就可以准备睡觉了，最

晚不要超过晚上11点，早上6点可以

起床活动了，在秋季早睡早起是养生

的基础。

关键词2：坚持锻炼提正气

夏天太热，人们的锻炼时间相应

减少，到了秋季需适当增加体育锻炼，

促进身体的血液循环，提高人体对氧

气的利用率，增加肌肉与血管弹性，提

高心肺功能。

为了提高人体在冬天的御寒能

力，呼吸道抵抗力较弱而易患气管炎

的人们应特别进行秋季锻炼，以保证

机体顺利做到夏热与秋凉“接轨”，以

提高人体对气候变化的适应性与抗寒

能力。

患有心血管疾病的人群可选择一

些中低强度的有氧运动，增强血液循

环，改善心功能，改善脑的血液供应和

脑细胞的氧供应，减轻脑动脉硬化

等。比如散步、慢跑、太极拳、八段锦、

五禽戏等，这些运动既不会因出汗多

耗气伤津，又可以舒展筋骨，提高身体

素质。

在诸多运动中，特别推荐慢跑。

慢跑不像太极拳、八段锦、五禽戏等需

要专门学习，也不像游泳需要特殊的

场地，慢跑是一种中等强度的有氧运

动，既有利于心肺功能，又可预防肌肉

萎缩，防治冠心病、高血压、动脉硬化

等。另外，慢跑在增强体质的同时还

能使人心情舒畅。

关键词3：情志调畅疏肝气

到了秋季，人的情志要从夏天的

躁动中逐渐安定下来,保持一种安定

平和的心态，来缓和秋季肃杀之气对

人体的伤害。收敛自己的心绪，控制

自己的感情，来适应秋天容平的状态。

恰如《素问 ·四气调神大论》所写：

“使志安宁，以缓秋刑，收敛神气，使秋

气平，无外其志，使肺气清，此秋气之

应，养收之道也。逆之则伤肺，冬为飧

泄，奉藏者少。”

若不能适应秋天的肃杀、阳气收敛

的特性，使肺气清肃，则伤肺气，到了冬

天会有腹泻等消化系统疾病的发生。

这是因为肺与大肠相表里，肺气的宣发

肃降失常，则会影响大肠传化物的功

能，从而引发腹泻等消化系统疾病。另

外，急躁易怒、情绪不宁、肝气不疏或者

情志抑郁、思虑过度等均与消化系统疾

病的发生发展密切相关。

临床上经常会碰到肝气犯胃或者

肝胃不和的胃病患者，主要表现有胸胁

胀痛、胃脘胀满、情绪波动大等。建议

大家放下压力，丢弃烦恼，适当“放空”

一下自己，也可以听听轻音乐，多参加

一些户外活动，多和朋友家人交流，放

松舒缓自己的情绪。

关键词4：饮食有度润肺气

饮食也是市民朋友每日最重要的

“必修课”。俗话说七月枣，八月梨，九

月柿子红了皮。秋季各种农作物成熟，

食材种类更加丰富多样化。故秋季饮

食应以润肺祛燥为主，滋补为辅。

■秋食果，禁寒饮
《饮膳正要》说：“秋气燥，宜食麻

以润其燥，禁寒饮”。秋季燥气当令，

易伤津液，故饮食应以滋阴润肺为

宜。可多食滋阴润肺食物，如枇杷、

百合、花生、芝麻、核桃、杏仁、蜂蜜等

具有润燥滋阴、润肺养血作用的食

物。同时，避免“寒饮”刺激胃肠道，

如食用西瓜、甜瓜等性凉食物，造成

消化不良，引起消化道疾患。

■秋食酸，不食辛
《素问 · 脏气法时论》有云，“肺主

秋……肺收敛，急食酸以收之，用酸补

之，辛泻之”。中医认为五脏外应五

时,各有所主季节，即肺气应于秋。酸

能收敛肺气，辛则发散泻肺，所以秋天

宜收不宜散，要适当多食酸味果蔬，如

苹果、杨桃、柠檬、山楂等，少吃辣椒、

葱、姜、蒜等辛辣燥烈发散之物。

■勤食粥，多饮水
秋季干燥，身体缺水，粥既可以补

充身体所缺的水分，又可以温润生津养

胃。俗话说,“粥是百补之首”。秋季可

常食用银耳莲子粥、百合粳米粥、芝麻

花生粥、山药苹果粥等，具有滋阴润肺、

益智宁心的作用。秋季干燥，皮肤会蒸

发过多的水分，应多饮水或养生茶，如

清肝明目菊花茶、调补肾气枸杞茶、益

气生津西洋参茶、疏肝解郁玫瑰茶、润

肠通便决明子茶、利咽醒脑薄荷茶等。

总之，秋季炎暑顿消、温度渐降、秋

燥渐盛，其主要特点是“寒”和“燥”。故

应做到起居有时御寒气，坚持锻炼提正

气，情志调畅疏肝气，饮食有度润肺气，

以顺应秋天阴精内蓄、阳气内守的养生

需要。

（作者为海军军医大学第一附属医
院中医外科副主任医师）

秋季养生，让夏热与秋凉“接轨”

“湖田十月清霜堕，晚稻初香蟹

如虎”，转眼又到了吃螃蟹的季节，

蟹肉之鲜美，世人谁不爱？近日，金

先生买了一箱体大膘肥、青壳白肚的

大闸蟹回去给父母尝鲜，谁曾想吃着

吃着，老母亲突然捂着嘴说牙齿疼，

仔细一看，一颗大牙竟已摇摇欲坠，

这可把金先生吓坏了，赶紧带着家人

直奔医院。医生拍片检查后发现，牙

齿已经从根部起完全一分为二，无奈

只得拔除。

牙齿为何一言不合就开裂？先

回 想 一 下 ，你 通 常 是 如 何 吃 螃 蟹

的 ？ 用 工 具 ？ 嫌 烦 。 有 人 剥 ？ 难

得 。 上 牙 咬 ，是 大 多 数 人 的 选 择 。

无论喜欢徒手硬掰，还是直接上牙

开 咬 ，对 于 饕 餮 美 食 ，我 们 总 喜 欢

“亲力亲为”，可惜如果不是很幸运，

那你有可能会遇上——牙齿折裂。

到 了 吃 蟹 季 ，由 于 吃 大 闸 蟹 导

致牙齿折裂的患者，门诊上几乎天

天都能碰到。牙齿并非你想象中那

么坚硬无比，其实不光是咬大闸蟹，

其他诸如咬小核桃或者拿牙齿开酒

瓶盖等行为，都有可能造成牙齿的

折裂。

牙齿折裂的不同类型

第一类：隐裂
牙齿表面有裂纹的现象，称之为

牙隐裂，有的情况比较麻烦，有的稍

好一些。较浅的隐裂常无症状，较深

时则遇冷热刺激痛、咬合痛或定点性

咀嚼剧痛，甚至有可能出现牙折。

第二类：冠折
牙冠折断又分三类，如果只是表

面的一点点折断，我们称为牙釉质冠

折，如果冠折再深一点，达到里面黄

颜色牙本质那层的话，就称为釉质牙

本质折断，再深一点就是冠折到了牙

神经，我们称之为冠折露髓。

第三类：根折
牙根就是埋在牙槽骨里的那部分

牙齿，牙根折断一般肉眼看不见，根

据折断位置发生的不同，有的折断接

近牙冠的位置，我们叫近冠1/3根折；

发生在中间的叫根中 1/3折断，发生

在根尖的叫根尖1/3折断。

第四类：冠根折
顾名思义就是牙冠和牙根都折断

了，一种叫简单的冠根折，就是牙冠

牙根都折断了但是牙神经没有暴露，

还有一种叫复杂的冠根折，就是牙冠

牙根折断并暴露了牙髓。

折裂分类采用不同治疗方法

隐裂牙的治疗
对于没有症状或只有轻微冷热敏

感症状的隐裂牙，可以采取随访观察

或者调合或充填治疗的办法来处理。

对于出现剧烈疼痛等症状的隐裂

牙需要进行根管治疗，并及时进行冠

修复，在根管治疗的时候，隐裂牙有

可能出现意外折裂，必要时可以采用

正畸带环或临时冠固定。

冠折的治疗
缺损局限于少许釉质，牙本质未

暴露，将其锐缘磨钝即可；

牙本质已暴露轻度敏感者，可行

脱敏治疗。敏感较重者，可用塑冠内

衬氧化锌丁香油糊剂粘固，待6-8周

后，氢氧化钙垫底，再用复合树脂修

复牙冠形态；

若牙髓已暴露，成年恒牙可行根

管治疗术。年轻恒牙则行活髓切断

术，当其牙根发育完成后，再行根管

治疗，同时修复牙冠形态；

对于冠折在颈部的单根牙，可

在根管治疗后作桩冠修复。若根尖

尚未形成，可作根尖诱导形成术，

以保留根尖处的牙乳头以利根尖继

续发育。

根折的处理
根尖1/3处折断，多数只需夹板

固定、降低咬合，不需牙髓治疗。

但如发生牙髓坏死，则应立即进行

根管治疗。

根中1/3处折断，可用夹板固定，

如有冠端错位，应在固定前复位。术

后每月复查一次，检查夹板是否松

脱，必要时可更换。复查时如牙髓有

炎症或坏死，则应作根管治疗术。

颈部1/3处折断并与龈沟相通时，

如折断线在龈下1-4毫米，断根不短

于同名牙的冠长，牙周情况良好者，

可酌情选用切龈术、正畸牵引术或牙

槽内牙根移位术+桩冠修复。

冠根折的处理
视其严重程度，冠根折的治疗按

创伤程度可依次采取保全治疗（断冠

粘接）、保髓治疗（龈切及冠延长术、

正畸牵引术、牙槽窝内牙根移位术、

牙半切术）和替代治疗（拔除患牙）等

多种治疗方法。

牙医提醒：
所有的治疗都是滞后且被动的，

牙齿折裂的治疗也不例外，唯有积极

防范才是上策。如何减少牙折的几

率？那就是少让你的牙齿承受不该

承受之重，咬大闸蟹的事还是应当交

给专用的工具，这样既可以品尝到大

闸蟹的美味，又可以预防牙齿的折

裂，何乐而不为。

（作者为上海市口腔医院牙体牙髓
科医生）

秋风起蟹脚痒，小心牙齿“嘎嘣脆”

片냦춼욬：国뻵中맺


