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市计生科研所不孕不育诊治中心

□记者 魏应钦

本报讯 近日，市计生科研所不
孕不育诊治中心医生介绍了肥胖与
女性不孕的关系。

肥胖能激活炎症因子网络，导
致机体处于持续的慢性炎症状态。
肥胖不仅影响全身代谢，同样影响
子宫内膜的受孕功能，可能引发常
见的子宫内膜炎、卵巢囊肿、子宫颈
囊肿、输卵管粘连及阻塞、盆腔积液
等。尤其是腹型肥胖者，常处于胰
岛素抵抗及高胰岛素血症状态，过
多的胰岛素会刺激卵巢产生过多甾
体激素及雄性激素，使卵泡过早闭
锁。肥胖还会干扰卵泡与卵母细胞
的正常发育，导致排卵障碍。

肥胖可导致多囊卵巢综合征，
而多囊卵巢激素分泌紊乱是进一步
加重肥胖的重要原因之一。多囊卵
巢综合征是一种雄性激素过高的内
分泌紊乱，会导致稀发排卵或无排
卵，常表现为月经稀发甚至闭经、不
孕、痤疮和黑棘皮症等。肥胖患者
的子宫螺旋动脉血供少于正常者，
而子宫内膜的血供与受精卵着床是
否成功关系密切，尤其是伴多囊卵
巢综合征的患者，孕早期HCG水平
与体重指数成负相关，这说明越肥
胖，着床能力越差。肥胖可导致胚
胎发育异常或停育。多囊卵巢综合
征还可导致子宫内膜的性激素受体
异常，易早期流产，妊娠期糖尿病和
高血压发病风险也会增高。妊娠合

并糖尿病对母子有严重的影响：孕
早期自然流产率为 15%至 30%；胚
胎发育异常甚至死亡的病例临床也
不少见；并发子痫的发生率是正常
孕妇的3至5倍；羊水过多的发病率
较非糖尿病孕妇高10倍；巨大胎儿
的发生率为25%至40%；胎儿宫内
发育迟缓发生率为21%。

肥胖女性要限制碳水化合物的
摄入，增加体育锻炼或者劳动强度，
或用药物调理身体，改善激素紊乱，
提高受孕能力。

市计生科研所不孕不育诊治中心：

肥胖如何导致女性不孕

本报讯 健康人吃饭用嘴，但有些病人
吃饭要通过鼻饲，近日，不经口鼻直接用

“胃造瘘管”来吃饭的手术在市第一人民医
院（老院区）顺利完成。在麻醉科医生配合
下，该院内镜中心医护人员完成该院首例
经皮内窥镜下胃造瘘术，成功解决一名食
道占位患者长期不能进食的难题。

近日，市一院收治一名食管占位中年
男性患者，该患者已有半年时间不能正常
进食，不得不靠静脉输送营养液维持身体
所需。由于该患者食管占位时间较长，曾
经放置了一个食道支架，但支架放置一个
月后，患者感到胸疼难忍，遂来到市一院就
诊。该院内镜中心主任王培正为患者进行
了认真检查，与家属沟通后，7月12日，王培
正带领团队医护人员顺利为患者实施了支
架取出+PEG（经皮内窥镜下胃造瘘术）手
术,解决了病人的胸疼及肠内营养问题。

据王培正介绍，经皮内窥镜下胃造瘘
术主要针对长期不能进食，病程在一个月
以上的患者。在病人全麻的状态下，医生
对病人腹部进行无菌操作，通过内窥镜定
位，进行消毒，然后在腹部切开一个小于5
毫米的口子，将造瘘管经过口腔、食管和胃
牵引出来，仅留下造瘘管的蘑菇头在胃内
并紧贴在胃壁。整个手术仅耗时10分钟左
右，花费少，效果好，后期方便护理。

术后，患者造瘘处恢复良好，通过医生
给他搭建的“营养快线”，把流质、半流质饮
食直接输入胃中。

王培正说，食管占位患者最常见的治
疗方法是肠内营养供给，而肠内营养供给
最常用的方法是放置鼻胃管，即通过鼻腔
放置营养管直达胃部，为营养建立通道。
不过，这种方法在临床上给病人带来了很
多困难及并发症。比如，管壁长期刺激食
管黏膜容易发生食管炎，营养管破坏正常
的贲门功能，会导致胃食管反流，而PEG（经
皮内窥镜下胃造瘘术）无须通过口腔和食
道，为建立长期的肠内营养通道提供了安
全、有效、非手术的途径。

“另外，像口腔肿瘤，神经系统肿瘤，脑
部肿瘤或脑梗死造成的无法吞咽，做过放
化疗后不能张口做不了吞咽动作，还有一
些食管穿孔患者、做过器官瘘的患者，其治
疗耗时较长的，均可选择经皮内窥镜下胃
造瘘术。”王培正说。 （王春霞 王伟伟）

搭建“营养快线”
食物一步到“胃”
市一院完成一例
经皮内窥镜下胃造瘘术

本报讯“医生，我儿子调皮多
动，一刻也停不下来，在幼儿园经
常和小朋友打架，我担心他是不是
有什么病？”7月 18日，市区张女士
带着儿子贝贝（化名）在市妇幼保
健院儿童康复科就诊时，担忧地向
该科主治医师刘云霞询问。刘云
霞仔细了解情况后，经认真检查、
评估，确诊孩子患注意缺陷多动障
碍，俗称多动症。

“多动症对孩子有什么影响？
能治吗？”张女士关切地问。这些
问题也是众多多动症患儿家长想
要了解的。为此，刘云霞进行了解
释。

据刘云霞介绍，多动症是儿童
时期常见的神经发育障碍性疾病
之一，发病年龄大部分在6岁之前，
男童发病率明显高于女童，但发病
原因至今不明确，可能是遗传、生
物、心理和社会因素所致的综合
征。其主要症状为：注意缺陷、多
动、冲动。继发症状为：学习困难、
运动与感知觉功能异常、品行问
题、情绪问题、人际关系问题。日

常表现：注意力差，常常会无目的
地来回走动、奔跑、跳跃、干扰他人
难以自制。拿筷子、握笔书写、扣
纽扣、系鞋带、做手工等动作笨拙，
精细动作能力差、手眼协调性差、
视运动功能障碍、空间位置障碍、
左右分辨困难等。另外，部分多动
症患儿易冲动，情绪暴躁，甚至会
出现自伤、攻击他人的行为，与伙
伴、老师及父母关系等方面经常存
在问题，社交能力、社会适应能力
差，严重影响孩子的身心健康。

市区的龙龙（化名）自幼好动，
家人不以为然。6岁入学后，他调
皮捣蛋，课堂上坐立不安，注意力
不集中，常扰乱他人学习。起初，
家长以为孩子小，大点儿就好了。
到了小学年级，孩子调皮多动的毛
病越来越明显，脾气变得冲动暴
躁，经常与同学、老师及家人起冲
突，学习成绩也越来越差，龙龙的
家长这才意识到孩子的异常。今
年初，经朋友推荐，父母带着龙龙
来到该院儿童康复科就诊。经相
关检查、评估，医生诊断龙龙患注

意缺陷多动障碍。
根据症状表现，医生为龙龙制

定了详尽的个体化治疗方案，积极
给予行为干预、家庭干预，同时配
合沙盘治疗、感通治疗以及运动疗
法等。综合干预治疗半年后，龙龙
调皮多动的毛病得到了明显改善，
学习成绩也提高了，与同学、老师
及家人的关系变融洽了。

“多动症患儿只要得到及时专
业的干预治疗，大部分可以恢复健
康。”刘云霞说，资料显示，我国儿
童 多 动 症 的 患 病 率 为 4.31%-
5.83%，粗略估计有 1461万-1979万
人。

为此，刘云霞提醒家长们一定
要提高警惕，尤其对有高危因素的
儿童，如低出生体重儿、早产儿、出
生时有脑损伤的婴儿，要多观察孩
子，若发现孩子在婴幼儿早期和学
龄前期就有易哭闹、不易入睡、注
意力难集中、多动、冲动任性等症
状，应及时到专科医院就诊检查，
越早发现和治疗，预后效果越好。

（魏应钦 王春英 苗四海）

市妇幼保健院儿童康复科医生提醒：

孩子调皮易冲动警惕儿童多动症

医生正在进行内窥镜下胃造瘘术 市一院供图

□记者 魏应钦 通讯员 刘海军

本报讯 7 月 15 日，平顶山市
第二期基层皮肤科发展论坛在鲁
山县人民医院举行，来自宝丰县、
郏县、汝州市、叶县等周边县市的
20多名皮肤科医生参加了本次论
坛。会议由平顶山市医学会皮肤
性病专业委员会主委刘样满主
持。

鲁山县人民医院副院长董雪

峰表示，此次基层皮肤科论坛的
召开，对于开展区域皮肤科领域
合作、规范化诊疗、促进学科高质
量发展具有十分重要的意义。鲁
山县人民医院将以举办此次论坛
为契机，持续提升规范化诊疗水
平，使鲁山县皮肤及整形求诊者
获得体贴、规范的诊疗服务，也为
推进鲁山县卫生健康事业建设作
出更多贡献。

鲁山县人民医院皮肤美容科

主任王爱红就皮肤科的未来发展
与大家进行了探讨，并分享了相
关的治疗经验。该院副主任医师
张双健介绍了银屑病规范化诊疗
中心“专病医联体”建设的意义，
主治医师郭晓乐也在论坛上介绍
了相关病例。

刘样满说，论坛为皮肤科医
生搭建了观摩学习的平台，与会
人员展示自我、相互交流，彼此增
进了解、取长补短、共同提高。

平顶山市第二期基层皮肤科发展论坛举行


