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腺样体肥大成儿童“颜值杀手”
专家提醒，药物保守治疗无效时，需要及时手术干预

记者 秦聪聪

孩子腺样体肥大
会影响生长发育

田家军介绍，从医学上来讲，
腺样体也称为咽扁桃体，位于鼻
咽部顶后壁，在外观上类似于剥
开的橘瓣。孩子出生后，腺样体会
随着年龄增长而逐渐长大。正常
生理情况下，2-6岁是增殖旺盛
期，7-8岁时腺样体体积发育到
最大，10岁以后逐渐萎缩，成人之
后腺样体则基本消失。这属于正
常生理现象，不会引起任何临床
症状。

生活中，由于腺样体就暴露
在鼻咽部的呼吸道中，经常会接
触到各种致病因子，比方说细菌、
病毒、灰尘、鼻腔分泌物，以及环
境中的花粉等过敏原，这些炎症
因子反复刺激，就可能使腺样体
病理性增生。若腺样体增生肥大，
影响到周围结构并引起相应症
状，就称为“腺样体肥大”，这是一
种病理现象。

田家军强调，感染是导致腺
样体肥大的常见因素，一方面是
鼻咽部及腺样体自身的感染，另
一方面，慢性鼻窦炎、过敏性鼻炎
等炎症可能直接波及腺样体，分
泌物向后流入鼻咽部，也会刺激
腺样体增生肥大。

“孩子病理性腺样体肥大，可
能会引起一系列临床症状，最常
见的就是睡眠打鼾、张口呼吸、阻
塞性睡眠呼吸暂停。”田家军说，
严重时，患儿在睡眠过程中，可能
出现呼吸暂停情况，甚至可能导
致憋气和缺氧。

需要注意的是，由于腺样体
肥大导致患者长期张口呼吸，这
可能影响面部发育，导致颌面骨

发育异常和牙列不齐等咬合问
题，形成腺样体面容。

另外，儿童腺样体肥大，也可
能会给孩子的大脑神经系统、心
血管系统、呼吸系统和生长发育
带来不利影响。

药物治疗无效时
要尽早手术干预

临床中，对于腺样体肥大的
治疗，通常有两种方法，即药物治
疗和手术治疗。

对于症状较轻、病史时间短
的患者(特别是病史时间在3个月
以内的患者)，以及检查发现患儿
仅仅有腺样体轻度肥大，可以在
医生指导下进行药物治疗。

“如果腺样体的体积比较大，
已经堵塞后鼻孔2/3以上，经过

系统的药物治疗效果不好，或者
在治疗过程中症状持续加重，这
就要考虑进行手术治疗了。”田家
军说，临床中，也有部分患者经过
规范性药物治疗后症状改善，然
而由于频繁感冒、呼吸道感染等
原因，导致再次复发或反复发作，
这种情况也建议进行手术。

此外，如果患儿腺样体肥大
非常明显，导致周围其他器官并
发症反复发作，一方面就是腺样
体肥大引起的鼻炎或鼻窦炎，经
过保守治疗2—3个月不见效果。
还有一种情况，腺样体肥大导致
分泌性中耳炎反复发作，不易治
愈，这些情况也需要手术治疗。

当然，如果腺样体肥大阻塞
呼吸道，长期张口呼吸导致腺样
体面容这样的严重并发症，也建
议尽早进行手术治疗。

对于儿童腺样体切除术的最
佳年龄问题，目前还没有规范的原
始研究及系统评价等证据支持。

2017年欧洲呼吸学会关于
“1—23月龄儿童阻塞性睡眠呼
吸紊乱”的官方声明指出，在已发
表文献中，进行腺样体切除术的
患儿最小年龄为3月龄，进行腺
样体和扁桃体切除术的最小年龄
为6月龄。

另外，也有文献报道，3岁以
内的儿童，做手术要慎重。所以，
对于3岁以内的孩子，是否进行
手术，还需权衡利弊、慎重选择。

微创手术恢复快
麻醉不会影响智力

田家军介绍，临床中腺样体
手术通常都是采用微创治疗的方
法进行，在内窥镜下操作，从鼻腔
或口腔插入内窥镜，医生可以通
过显示器清楚看到手术区域，以
全面地观察鼻咽部。

在内窥镜指引下，可以使用
各种手术器械进行精确操作。手
术后创面主要集中在鼻咽部，这
个部位感觉神经比较少，因此术
后也不会有明显的疼痛等不适。
当然，术区创面肯定需要一段时
间的恢复，但这个恢复过程不会
影响孩子的日常生活和学习。

“很多家长关心全身麻醉会
不会对孩子的生长发育和智力发
育产生不利影响，其实，大可不必
担忧。”田家军说，儿童接受全身
麻醉以后，没有研究表明会对孩
子大脑神经系统发育产生不利影
响。但最终是否进行全身麻醉手
术，还需要家长和医生根据病情，
共同商量决定，切忌因为担心麻
醉而延误病情。

有家长担心，腺样体是咽喉
部重要的免疫器官，是人体抵御
细菌或病毒感染的第一道防线，
手术切除后，会导致孩子抵抗力
下降。对此，田家军表示，目前国
内外治疗指南以及长期随访研
究报告显示，切除腺样体以后，
并没有证据表明，腺样体手术会
造成孩子抵抗力长期、持续性降
低。

“我们咽部淋巴环的内环，还
包括了扁桃体、咽部淋巴滤泡、舌
扁桃体等众多淋巴组织，腺样体
也仅仅是咽部淋巴组织的一个部
分，在切除腺样体以后，咽部其他
淋巴组织会代偿性增生，代偿腺
样体的功能。”田家军说。

田家军提醒，腺样体手术后，
要注意避免频繁的上呼吸道感
染、接触过敏原等，以降低术后复
发的风险。在炎症发作时，要注意
积极控制炎症，通过合理饮食、适
量运动、保持良好的作息等方式，
增强身体免疫力。注意定期到医
院进行随访，以便及时发现并处
理任何可能的复发情况。

腺样体肥大是儿童最常见的疾病之一，然而，面对孩
子的病情，很多家长不知所措，在做手术和保守治疗之间
徘徊，拿不定主意。对此，山东省耳鼻喉医院儿童耳鼻喉
疾病中心主任田家军提醒，确诊腺样体肥大以后，并非所
有患儿都必须手术切除。当重度腺样体肥大引起严重症
状、病史时间较长或药物保守治疗无效，以及引起腺样体
面容等严重并发症时，就不要再犹豫，以免延误手术，给
孩子身心健康和生长发育带来负面影响。

天冷了眼睛也会“中风”
延误90分钟或可致盲

记者 焦守广 通讯员 马昕

山东中医药大学附属眼科
医院专家张有花介绍，通俗来
说，眼睛结构就像一台微型照相
机，视网膜相当于底片，当视网
膜血管发生阻塞或出血时，整个
视网膜因为得不到血液供应而
缺氧、营养中断，从而导致视力
突然丧失，所以，视网膜中央动
脉阻塞，又称为“眼梗”。

七成“眼中风”患者在60岁—
70岁之间，有“三高”、动脉硬化、炎
症性血管病的老人尤其要警惕。近
年来由于生活压力大、用眼过度，
眼中风患者呈年轻化趋势。

眼中风的典型症状为突发
性、无痛性的单侧视力急剧丧
失。有的患者一觉醒来，突然发
现眼前一片漆黑，什么都看不见
了。部分患者在发病前会出现黑
蒙状况，持续数秒或数分钟后，
视力恢复正常。

张有花提醒，“眼中风”是一

种致盲性眼科急症，90分钟即可
造成视网膜永久性损伤，如果不
及时治疗，严重者可永久致盲。
眼中风发作起来，患者的视力可
突然丧失，仅存光感或无光感。
检查可发现视网膜动脉细如线
状，血栓呈节段状或念珠状，黄

斑呈樱桃红色。
患者必须尽快接受有效治

疗，包括溶栓、扩张血管、吸氧、
降眼压等措施。若救治及时，患
者尚有机会恢复一定的视力。

眼中风发作时，患者要积极
自救：立即用手指按摩眼球，重
复按摩至少10分钟，具体为：加
压按摩10秒，松开手指5秒，如此
反复，以此降低眼压、增加视网
膜血管灌注。及时到医院眼科就
诊。

医生可通过降低眼压(包括
前房穿刺、眼球按摩等)，用血管
扩张剂等进行急救。或采取手术
治疗，切割玻璃体，按摩视网膜
动脉，使血栓向远端移动。部分
患者早期用溶栓治疗有一定效
果。后续还可用中医针刺，服用
开窍活血、逐瘀通络的中药等。

冬季是“眼中风”高发期，面
部和颈部在寒冷状况下，血管会
收缩痉挛，增加危险因素。因此
降温时一定要做好防寒措施。

七旬老人空腹吃山楂
肚子里长出大结石

记者 焦守广
通讯员 赵梅 关天星

77岁的张女士有每天吃几
颗山楂的习惯。前几天，她多吃
了几个山楂后，出现腹痛、腹胀等
症状。到医院检查发现，在十二指
肠部位出现一个高密度团块影。
济南市中心医院东院区急诊医生
立即联系消化科对老人进行会
诊，考虑十二指肠高密度团块应
该是肠结石，由于结石嵌顿，十二
指肠球腔扩张明显，胃内大量食
物残渣潴留，所以老人才会出现
腹痛、腹胀、恶心、呕吐症状。

消化科主任李振方解释，结
石之所以形成，与空腹进食山楂
及本身有糖尿病等有关，起初石
头是在胃里，随着病程延长，部分
石头会逐渐向下走，走到肠子里
就会形成肠结石。医生顺利实施
了“碎石”手术，老人腹胀、恶心、
呕吐症状也随之消失了。

李振方介绍，所谓胃石症，

是由胃石引起的一种临床疾病，
大多数病人有上腹部不适、腹
痛、腹胀等“胃炎”症状，部分病
人可进一步出现溃疡、出血、梗
阻或穿孔等并发症。

根据结石成分不同，胃结石
可分为植物性、毛发性、混合性
等，其中以植物性胃石最常见，
比如柿子、黑枣、山楂等食物在
胃内不被消化，凝结成块。这类
食物含有丰富的鞣酸、树胶、果
胶等，在胃酸作用下，鞣酸与蛋
白质结合，形成不溶于水的鞣酸
蛋白，沉淀在胃内。而鞣酸蛋白、
树胶、果胶能把柿核、蔬菜植物
纤维黏合在一起形成胃石。老年
人、糖尿病患者、胃肠肿瘤术后
等胃肠动力差者，是胃石症的高
发人群。

李振方提醒，不要空腹吃柿
子、山楂、黑枣等，尽量餐后食
用，且不要一次食用太多。若出
现上述情况，要及时看医生，以
免延误病情，造成不良后果。

天气寒冷、气温骤降是急
性脑血管疾病的高发期，也就
是我们常说的“中风”。很多人对

“中风”的危害，虽然有一定的认
知度，却很少有人知道眼睛也
会“中风”，并且冬季也是高发
期，那就是视网膜中央动脉阻
塞，又称为“眼中风”。
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