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腰椎管狭窄症采取非手术治疗
基本上没有可靠和根本的效果，手术
目的在于从根本上缓解腰腿疼的症
状，解除病人的痛苦，提高晚年的生
活质量。某些患者本人或家属认为，
病人都60多了、70多了、80多了，还
做什么手术，万一出现了手术风险怎
么办，万一手术中碰伤了神经怎么
办，这种想法是不正确的。如果病人
腰椎管狭窄症状比较严重，生活质量
很差，更容易造成患者活动量下降，
心脑血管疾病的发病率增加，间接导
致患者寿命缩短。

脊柱外科门诊上经常看到家属
或病人一听说高龄的父母或自己得
了腰椎管狭窄症需要手术解决时，首
先会问：这么大年龄了还能做手术
吗？其实他们担心的是这个岁数了
还能否承受手术。他们只看到了决
定能否手术的其中一个因素：年龄。
其实决定能否手术有：手术方式、麻
醉方式、既往健康状况、病人意愿、是
否合并有严重基础疾病如严重心肺
疾患等等。

年龄不是决定能否行手术的最
关键因素，而是高龄是否伴发有相关
疾病。一般来讲，高龄病人全身的各
器官系统功能下降，抗感染能力下
降，伤口愈合能力下降，其结果就是

麻醉及手术后死亡率增加、手术后继
发各重要的器官功能障碍的可能性
增加、伤口感染率增加。但单纯的高
龄而不伴有内科疾病的老年人并不
是绝对不能手术，目前八九十岁，甚
至百岁老人顺利接受手术也并不少
见。相反，不同程度的糖尿病、高血
压病、冠心病、脑梗死、慢性支气管
炎、肾功能不全等慢性内科疾病，将
极大地增加麻醉风险，增加手术死亡
率，某些患有较严重的上述疾病的病
人甚至无法承担麻醉、手术创伤及失
血的风险。从这个意义上讲，患有上
述内科疾病的患者比单纯80岁以上
的高龄病人上述风险要大得多！现
在，由于麻醉、重症监护室以及骨科
手术技术和水平的提高，病人的整体
麻醉手术风险及其他风险比以前有
很大的降低，很多以前还不敢做的手
术，现在已经成了常规手术。我们已
经有相当多的80岁以上高龄病人顺
利接受腰椎较复杂手术的先例。

如何预判老年病人能否经受手
术？我们要求五项指标：一是无大
病；二是吃得多；三是声音大；四是不
糊涂；五是会憋气，即憋气试验超过
20秒钟。如果能达到这五项指标那
就住院，再查查心肺肝肾功能，如没
问题就可承受手术。

老年人得了腰椎管狭窄症
能做手术吗？
○平顶山市第一人民医院骨科三病区曹进

急性阑尾炎为最常见的外科急
腹症，居各种急腹症的首位。转移性
右下腹痛及阑尾点压痛、反跳痛为其
常见临床表现，但是急性阑尾炎的病
情变化多端。其临床表现为持续伴
阵发性加剧的右下腹痛，恶心呕吐，
多数病人白细胞和嗜中性白细胞计
数增高。而右下腹阑尾区（麦氏点）
压痛，则是该病重要的一个体征。急
性阑尾炎一般分四种类型：急性单纯
性阑尾炎，急性化脓性阑尾炎，坏疽
及穿孔性阑尾炎和阑尾周围脓肿。
好发于青壮年，早期诊治，恢复顺利，
少数因临床表现多变而误诊、并发症
较多且较严重。

阑尾炎发病的最常见原因：
（一）阑尾管腔的阻塞：阑尾的管

腔狭小而细长，远端又封闭呈一首
端，管腔发生阻塞是诱发急性阑尾炎
的基础。

（二）细菌感染：阑尾腔内存在大
量细菌，包括需氧菌及厌氧菌两大
类，菌种与结肠内细菌一致，主要为
大肠杆菌，肠球菌及脆弱类杆菌等。

（三）神经反射：各种原因的胃和
肠道功能紊乱，均可反射性引起阑尾
环形肌和阑尾动脉的痉挛性收缩。
阑尾管腔梗阻。在阑尾狭窄的管腔
内由于粪石、食物残渣、毛发团块、肠
道寄生虫滞留，阑尾发生损伤而肿
胀、扭曲。

阑尾壁上有丰富的淋巴组织，病
菌可经血循环进入阑尾引起急性炎
症，发生红、肿、疼痛。

饮食生冷和不洁食物、便秘、急
速奔走、精神紧张，导致肠功能紊乱，
妨碍阑尾的血循环和排空，为细菌感
染创造了条件。常见的致病菌有大
肠杆菌、厌氧菌。

阑尾炎的诊断：1.血常规急性阑

尾炎病人白细胞计数增多，约占病人
的90%，是临床诊断中重要依据。一
般在（10至 15）×109个/L。随着炎症
加重，白细胞数随之增加，甚至可超
过 20× 109 个/L。但年老体弱或免
疫功能受抑制的病人，白细胞数不
一定增多。白细胞数增多的同时，
中性粒细胞数也有增高。二者往往
同时出现，但也有仅中性粒细胞明
显增高，具有同样重要意义。2.彩超
诊断阑尾充血、水肿、渗出，在超声
显示中呈低回声管状结构，较僵硬，
其横切面呈同心圆似的靶样显影，
直径≥7mm，是急性阑尾炎的典型图
像。但坏疽性阑尾炎或炎症已扩散
为腹膜炎时，大量腹腔渗液和肠麻
痹胀气影响超声的显示率。超声检
查可显示盲肠后阑尾炎，因为痉挛
的盲肠作为透声窗而使阑尾显示。
超声检查也可在鉴别诊断中起重要
作用。3.下腹部CT，如果体格检查符
合阑尾炎诊断，彩超未显示时，需要
做下腹部CT进一步明确诊断。

预防：饭后切忌暴急奔走，盛夏
酷暑切忌贪凉过度，尤其不宜过饮冰
啤酒，以及其他冷饮，平时饮食注意
不要过于肥腻，避免过食刺激性食
物，应积极参加体育锻炼，增强体质，
提高免疫能力，如果有慢性阑尾炎病
史，更应注意避免复发，平时要保持
大便通畅。

治疗：血常规白细胞计数在（10
至 15）×109个/L，腹痛较轻，无明显
腹膜刺激征的患者，可以选择输液抗
炎保守治疗，血常规白细胞计数在
15×109个/L以上，腹痛剧烈，有腹膜
刺激征的，建议首选腹腔镜下阑尾切
除术，阑尾彩超和CT有巨大包块的，
可能需要进行传统开腹手术。

阑尾炎的预防与治疗
○平顶山市第一人民医院急诊科主治医师杨磊

冬季是面瘫的高发季节，我们要
如何才能做到科学防范及得病后及时
治疗护理呢？

面瘫，就是面部肌肉瘫痪的意思，
它是由支配面部肌肉的面神经受到损
伤而引起的，所以临床上叫作面神经
麻痹，中医称之为“口僻”或“口眼歪
斜”。原因是面部受到寒凉和冷风的
刺激，或身体抵抗力低下、疾病或者是
非特异性炎症的入侵，导致面神经水
肿，在出颅的茎乳孔处受压。从中医
角度来说，面瘫是由于风邪中了经络，
气血运行不好所导致的。主要表现为
患侧面部表情肌瘫痪，额纹消失，不能
皱额蹙眉，眼裂不能闭合或闭合不全
等。病侧不能作皱额、蹙眉、闭目、鼓
气和噘嘴等动作。进食时，食物残渣
常滞留于病侧的齿颊间隙内，并常有
口水自该侧淌下，泪液外溢。部分患
者或者出现其他严重症状，如外耳
道、鼓膜疱疹和耳鸣、耳闷、听力下降
或过敏等。出现上述症状可到神经内
科、康复科、耳鼻喉科等相应科室就
诊。

治疗：需要针对原发病进行治疗，
采用药物、按摩、理疗、针灸等非手术
方法促进炎症消退、水肿减轻以及神
经功能恢复，特别严重的必要时可采
用外科手术治疗。中医方面尤其针
灸、按摩及拔火罐、艾灸等治疗有很大
优势。治疗周期及预后：面神经麻痹

需治疗7至14天。面神经麻痹一般预
后良好，约85%患者可完全恢复，不留
后遗症。重度面部不对称患者可能持
续存在症状，损害患者的生活质量。
部分中枢性面瘫往往预后较差，严重
的可以危及生命。

预防：注意天气变化，及时添加
衣物，防止感冒。寒冷季节注意颜
面及耳后部位保暖，避免头朝风口
窗隙久坐或睡眠，戴口罩以防发病
或复发；增强自身免疫力，面瘫发生
率则可下降，建议适当增加户外体
育运动，避免熬夜，舒缓精神、情绪，
从而降低面瘫发生可能性。饮食：
忌辛辣、生冷、刺激食物，有味觉与
咀嚼功能减退的患者应注意食物的
冷热度，避免坚硬的食物。辛辣食
物食后不利于炎症的消退，故应忌
食。鼓励患者选择富有营养、易消
化的半流质或软食，饮食宜清淡，避
免干硬、粗糙的食物，多食水果、蔬
菜。多食用含维生素B丰富的食物，
如小麦、鸡肉、牛奶等；宜多食水果
和新鲜蔬菜。

康复护理：可对患侧进行热敷，促
进局部血液循环。面肌开始恢复时，
需做面肌的肌力训练，以训练表情肌
为主，做睁眼、皱额、吸吮、翘嘴唇、开
口笑、提嘴角、吹口哨、噘嘴唇、拉下颌
等动作，每次约20分钟，每日1次，直
至最终康复。

冬季要谨防面瘫
○平顶山市第一人民医院中医康复科主任信焕阳

在骨科门诊，很多颈椎不适的患
者在做颈椎拍片检查后，报告上经常
看到这么一句话：“颈椎生理曲度变
直。”让人会有很多疑问：颈椎曲度变
直是什么意思？颈椎不是直的难道还
是弯的不成？严重吗？还能不能恢复
正常？本文介绍一些颈椎曲度的知识，
供参考。

一、正常的颈椎是什么样？
人的颈椎由 7节椎体骨组成，椎

体骨之间由椎间盘和小关节相连，从
侧方看脖子似乎是直的，其实包绕于
内的颈椎并不是直的，而是向前凸出
的弧度，沿此弧度行走，在各个椎体后
缘形成的连续、光滑的弧形曲线，就像字
母“C”。在医学上，我们把这一向前的弧
形凸起称为“颈椎的生理曲度”。正常的
颈椎曲度，保证颈椎高度的灵活性和稳
定性，这是人体生理和功能的需要。

二、为什么会出现曲度变直呢？
前凸的颈椎正像一张完美的弓，

而后方的肌肉、韧带等软组织就像是
拉紧的弓弦。颈椎生理曲度的维持，
主要是靠颈椎间盘前宽后窄的楔形角
度以及颈后方肌肉的弓弦牵拉。当我
们长期伏案低头时，重心前移，力矩拉
长，造成了颈部后方肌肉的疲劳，引起
疼痛与不适。久而久之，就如长期拉
伸的皮筋一样，最终失去弹性，同时前
方的椎间盘髓核脱水退变，颈椎的前
凸可逐渐消失，可变直或呈反张弯曲，
即向后凸。

三、颈椎曲度变直的危害，还能恢
复正常吗？

颈椎变直会导致颈部周围肌肉失
去弹性，变得紧张甚至痉挛，这时候颈
部“不适”“疼痛”“头晕”等症状就出现
了。颈椎变直是颈椎病的早期表现和
预警信号。如任其发展，椎间盘里面
的髓核也会挤压向后突出，刺激脊髓

和神经，发展为神经根型颈椎病和脊
髓型颈椎病。

对于早期的颈椎生理曲度变直的
年轻人来说，若颈部肌肉和关节柔韧
性较好，还是有机会通过治疗最大限
度地恢复颈椎的生理曲度的；对于颈
椎退变增生明显的，甚至已出现颈椎
病的症状时，则很难恢复到正常的生
理曲度了。

四、怎么判断颈椎曲度变直？
最为直接简单的方法是到医院拍

摄颈椎侧位片，可明确颈椎是正常的
曲度，还是曲度变直，甚至是反弓；也
可以进行目测进行预判：站立位侧方
观察，耳洞与肩峰在一条线上颈椎曲
度正常；耳洞在肩缝前一厘米可能为
颈椎曲度变直。

五、发现颈椎曲度变直，怎么办？
1.避免做低头一族
例如看手机时不做“低头族”，可

将手机举至与眼睛平齐的角度；用电脑
时也一样，将电脑垫高，以保持平视。

2.正确使用枕头
晚上睡觉是缓解颈部疲劳最佳时

间，枕头不能过高，也不能过低，仰卧
时，枕头高度约与自己的拳头高度一
致，一定要使颈后部受到支撑，头略微
后仰。

3.颈肩部功能锻炼
（1）先让头部处于中立位，平视前

方；（2）然后缓慢向后移动头部，保持
平视，直到不能向后为止，停留 10秒
钟；（3）再缓慢向上抬头至最大角度，
并缓慢缩脖、耸肩，维持10秒钟。每天
做3组，每组15次，目的是锻炼颈后方
的肌肉力量。

4.多做一些仰头的体育运动
比如打羽毛球、打排球、蛙泳等，

可以通过规律的抬头，有效地改善颈
椎的生理曲度。

拯救“颈椎曲度变直”
○平煤神马医疗集团总医院脊柱骨科副主任医师韦学昌


