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妊娠高血压（

pregnancy-induced hyper－

tension, PIH

）是一种孕妇在妊娠期间出现的

血压升高的疾病。 它是一种常见的并发症，

影响着全球范围内大约

5%-10%

的孕妇。

妊娠高血压不仅会对孕妇本人造成严

重的健康问题，而且还会增加妊娠并发症的

风险，如早产、胎儿生长受限和子痫前期等。

因此，预防和治疗妊娠高血压是保护孕妇和

胎儿健康的关键。

一、妊娠高血压的定义和症状

妊娠高血压是指在妊娠期间出现血压

升高、水肿、蛋白尿等症状的疾病。 轻度妊娠

高血压可能会在分娩后自行恢复，但严重的

情况下可能会导致脑出血、胎盘早剥、胎儿

窘迫等并发症，甚至危及母婴生命。 常见的

症状包括头痛、头晕、恶心、呕吐、视力模糊、

上腹痛等。

二、妊娠高血压的预防

1.

健康饮食：合理饮食，保持营养均衡，

控制盐和脂肪的摄入。 摄入足够的钙、镁、锌

等矿物质，有助于降低血压。

2.

适量运动：适当的有氧运动可以增强

心血管功能，预防妊娠高血压。建议孕妇在妊

娠早期开始适当锻炼，如散步、瑜伽等。

3.

控制体重：孕期合理增重，过度肥胖

会增加患妊娠高血压的风险。 定期进行体重

监测，合理控制饮食。

4.

定期产检： 孕妇应定期进行产前检

查， 及时了解自己的身体状况和胎儿的发育

情况。 医生可以及时发现并预防妊娠高血压

等疾病。

5.

保持良好的心理状态： 情绪波动、精

神压力等因素可能影响血压， 孕妇应保持心

态平和，避免过度紧张和焦虑。

三、妊娠高血压的治疗

1.

药物治疗：对于轻度妊娠高血压，医

生可能会开具降压药等药物治疗。 应根据

孕妇的身体状况和医生的建议选择合适的

药物。

2.

休息和睡眠： 保证充足的休息和睡

眠，有助于缓解症状。如果孕妇出现妊娠高血

压的症状，应立即停止活动，躺下休息。

3.

监测血压： 孕妇应定期监测血压，了

解血压变化情况。 如有异常，应及时就医。

4.

左侧卧位： 孕妇在休息和睡眠时，应

采取左侧卧位， 有助于减轻心脏受压和下肢静

脉回流。

5.

产科治疗：对于严重妊娠高血压，可能

需要提前分娩或剖宫产等产科治疗措施， 以保

障母婴安全。

结语

妊娠高血压是一种常见的妊娠期疾病，对

孕妇和胎儿的健康造成威胁。通过健康饮食、适

量运动、控制体重、定期产检、保持良好的心理

状态等方法，可以有效地预防妊娠高血压。

如出现相关症状， 应及时就医并遵循医生

的治疗建议。 本文旨在提供妊娠高血压的一般

知识和建议， 具体病情需结合个人情况进行诊

断和治疗。

（作者单位：河北省霸州市妇幼保健院）

妊娠高血压的预防与治疗方法

□

魏杰

如何判断患者是否出现了术后认知障碍

□

尹健

急性胰腺炎与糖尿病之间的关系复杂而

微妙，它们之间的关联不仅体现在病理生理

层面，还涉及到生活习惯、遗传因素等多个方

面。 本文将从几个角度详细阐述这种关联，

帮助读者更好地理解两者之间的关系。

一、急性胰腺炎对胰腺功能的损伤

急性胰腺炎是由于胰酶异常激活导致胰

腺组织自身消化的疾病，其发病过程迅速且

严重，可能导致胰腺组织的广泛破坏。

胰腺不仅具有外分泌功能，分泌各种消

化酶帮助食物消化，还具备内分泌功能，分泌

胰岛素等激素以维持血糖稳定。

当急性胰腺炎发生时，胰腺组织受到损

伤，特别是分泌胰岛素的

β

细胞，可能导致

胰岛素分泌减少，进而引发血糖升高。

二、血糖升高与糖尿病的关系

血糖水平是糖尿病诊断的重要指标之

一。 在急性胰腺炎发病过程中，由于胰腺功

能受损，胰岛素分泌减少，血糖水平会迅速

上升。

若这一状况持续存在或反复发生， 将导

致人体糖代谢功能减退， 最终可能发展成糖

尿病。 尤其是急性胰腺炎导致的

3C

型糖尿

病，已成为近年来医学界关注的重点。

三、生活习惯与胰腺炎、糖尿病的共同

风险因素

不良的生活习惯， 如长期饮酒、 暴饮暴

食、高脂饮食等，不仅是急性胰腺炎的常见诱

因，也是糖尿病的重要风险因素。这些习惯不

仅增加胰腺负担，导致胰腺炎的发生，还可能

导致胰岛素抵抗，进而引发糖尿病。 因此，通

过改善生活方式，如减少饮酒、均衡饮食、增

加运动等， 可以显著降低胰腺炎和糖尿病的

发病风险。

四、及时治疗的重要性

对于急性胰腺炎患者而言， 及时的治疗

至关重要。 通过药物治疗、病因治疗等手段，

可以有效控制病情，减轻胰腺损伤，从而降低

继发糖尿病的风险。此外，对于已经发生血糖

升高的患者，应密切监测血糖水平，并在医生

指导下进行适当的治疗，以维持血糖稳定，防

止糖尿病的发生。

五、遗传因素的作用

遗传因素在胰腺炎和糖尿病的发病中均

起到一定作用。 有家族病史的人群，其发病风

险相对较高。 因此， 对于有家族史的人群而

言，定期进行体检、保持健康的生活方式显得

尤为重要。

综上所述， 急性胰腺炎与糖尿病之间存在

着密切的关联。 了解这种关联不仅有助于我们

更好地认识这两种疾病， 还能指导我们在日常

生活中采取有效的预防措施。

通过改善生活方式、及时治疗胰腺炎、定期

监测血糖等措施， 我们可以显著降低糖尿病的

发病风险，保护我们的胰腺健康。

（作者单位：河北省张家口市中医院）

阴道炎是妇科常见疾病之一，给许多女性

带来了困扰。了解阴道炎的预防与家庭护理方

法，对于女性健康至关重要。

本文将详细介绍阴道炎的预防和家庭

护理措施，帮助女性朋友们告别这一“难言

之隐”。

一、阴道炎的预防

1.

个人卫生用品专用

保持个人卫生用品如浴巾、 浴盆等的专

用，避免交叉使用，减少细菌传播的风险。避免

盆浴，日常最好淋浴。

2.

正确换洗衣物

每天换洗内裤，并使用透气性好的纯棉

内裤，以保持阴部的干燥和清洁。 内裤洗净

后应在阳光下晒干， 利用紫外线杀灭细菌。

避免将内裤与其他衣物尤其是鞋袜共洗，防

止细菌传播。

3.

穿舒适透气的裤子

避免长时间穿紧身牛仔裤、健美裤等透气

性能差的衣物。这些衣物会使阴部处于温暖湿

润的环境中，有利于细菌生长繁殖，增加阴道

炎的风险。

4.

正确清洁外阴

用温水从前向后清洁外阴，避免来回反复

擦洗，以免将肛门处的致病菌带到阴道口和尿

道口。 避免使用过度刺激的清洁剂清洗阴道，

以免破坏阴道微生态平衡。

5.

避免高危性生活

不洁的性生活可能导致病原体的传播，引

发阴道炎症。 应避免与多个性伴侣发生性关

系，并在性生活期间佩戴避孕套，预防病原体

感染。

6.

饮食调理

保持良好的饮食习惯，多吃蔬菜、水果、瘦

肉、鸡蛋、牛奶等食物，增强免疫力，预防疾病。

少食辛辣、刺激、热气上火、煎炸油腻的食物。

7.

适当运动

适当运动如慢跑、快走或瑜伽锻炼，有助

于提高免疫力，减少病原体入侵的机会。

8.

保持良好心态

压力和焦虑可能会影响免疫系统，导致身

体免疫力下降，增加患病风险。因此，保持积极

乐观的心态对预防阴道炎非常重要。

二、阴道炎的家庭护理

1.

勤换内衣裤，保持外阴清洁干燥

每天用温水清洁外阴，保持外阴清洁，，勤

换内衣裤。

每天更换内裤，并用开水烫洗内裤和毛巾

等物品，杀灭细菌。

2.

避免使用不恰当的清洁剂

避免使用过度刺激的清洁剂清洗阴道，以免

破坏阴道微生态平衡，导致菌群失调。

3．

避免自行用药

阴道炎患者应尽快就医，通过白带常规检查

确定疾病类型，对症用药。 避免自行购买洗液冲

洗阴道，以免加重病情。

4.

合理使用抗生素

避免滥用抗生素， 以免破坏阴道内菌群

平衡。

通过以上的预防措施和家庭护理方法，女性

朋友们可以有效降低阴道炎的发病率，并在患病

后得到及时有效的治疗。 告别“难言之隐”，从细

节做起，关爱自己，呵护健康。

（作者单位：河北医科大学第二医院）

告别“难言之隐”：阴道炎的预防与家庭护理

□

夏蕾

浅谈急性胰腺炎与糖尿病的关系

□

于涛

术后认知障碍（

Postoperative Cognitive

Dysfunction, POCD

） 是手术和麻醉后常见的

一种并发症， 尤其在老年患者中更为普遍。

它表现为精神错乱、焦虑、人格改变以及记忆

力和集中力下降等认知能力下降的症状。 准

确判断患者是否出现

POCD

对于及时干预和

治疗至关重要。

以下是一些判断患者是否出现术后认知

障碍的方法。

1.�

观察临床症状

POCD

的主要临床症状通常发生在术后

4

天左右，且常在夜间首次发病。患者可能出

现定向障碍、焦虑、激动、孤独、迷惑、对识别

试验逃避、发怒、注意力减退、精神高度涣散、

瞬时记忆降低等症状。

这些症状可以单独出现，也可以组合出

现。 根据临床表现，

POCD

可分为焦虑型、安

静型和混合型三种类型。焦虑型患者表现为

警觉和活动增强，过度兴奋；安静型则表情

淡漠、活动能力降低；混合型则兼有上述两

种表现。

2.�

病史询问

详细询问患者的病史也是判断

POCD

的

重要手段。了解患者手术前的认知功能状态，

以及是否有精神病史、心脑血管疾病史、长期

服用某些药物或酗酒史等， 都有助于判断患

者是否容易发生

POCD

。 同时，询问患者家属

或陪护人员， 了解患者术后行为和精神状态

的变化，也能为诊断提供重要线索。

3.�

神经心理学测试

神经心理学测试是评估患者认知功能变

化的重要手段。 常用的测试工具包括韦氏成

人智力量表（

WAIS

） 和韦氏成人记忆量表

（

WMS

）。

WAIS

能全面反映人的认知、记忆和

语言功能、图形辨别、计算能力和高级神经功

能，而

WMS

则侧重于记忆能力的评估。 通过

术前和术后的测试对比， 可以客观地评估患

者认知功能的变化情况。

4.�

排除其他因素

在判断患者是否出现

POCD

时， 还需要

排除其他可能影响认知功能的因素， 如手术

前已存在的认知问题、睡眠障碍、心理状态以

及药物副作用等。 这些因素都可能干扰对

POCD

的准确判断， 因此需要在评估过程中

进行仔细甄别和排除。

5.�

综合分析

最后，根据患者的临床症状、病史询问、神

经心理学测试结果以及排除其他因素的情况，

进行综合分析判断。 如果患者手术后出现明显

的认知功能下降，且不能用其他已知原因解释，

那么就可以初步诊断为

POCD

。 此时，应及时采

取相应的治疗措施， 以减轻患者的症状并促进

康复。

总之， 判断患者是否出现术后认知障碍需

要综合考虑多个方面的因素。通过细致的观察、

详细的病史询问、 科学的神经心理学测试以及

排除其他因素的干扰， 可以更加准确地判断患

者的认知功能状态， 为及时干预和治疗提供有

力支持。

（作者单位： 河北省张家口市第一医院）


