
垂体瘤，医学上称为垂体腺瘤，是一种

从垂体前叶生长出来的良性肿瘤。尽管其生

长速度相对较快，但因其为良性，治疗前景

相对乐观。本文将带您深入了解垂体瘤的早

期症状、科学诊断方法以及治疗方案，帮助

大家更好地认识和应对这一疾病。

什么是垂体瘤

垂体瘤是颅内肿瘤中较为常见的一种，

约占颅内肿瘤的 10%。它起源于垂体前叶细

胞，虽然多数为良性，但可能对患者的生活

质量产生显著影响。垂体瘤常见于青壮年时

期，可能影响到患者的生长发育、生殖功能、

学习和工作能力。

垂体瘤的早期症状

头痛  垂体瘤早期的一个常见症状是头

痛，主要是由于肿瘤对脑膜的挤压所致。当

肿瘤生长到一定程度时，会影响痛觉敏感的

组织，导致患者出现持续性头痛。这种头痛

通常是持续性的，可能随着肿瘤的生长而加

剧，患者常常感到难以忍受。

视力障碍  垂体瘤生长在蝶鞍内，可能

向上发展并压迫视交叉或双侧视神经，导致

视力发生改变。患者可能出现单眼视力减弱，

甚至双目失明。视野缺损也是常见症状，患

者可能只能看到正面的东西，而无法看到侧

面，这种视野丧失通常会影响到日常生活，

增加了安全隐患。

性功能异常  垂体瘤早期会促使其靶腺

分泌性激素增多，导致性功能异常。男性可

能出现性功能亢进，而女性则可能出现闭经、

月经减少、乳房发达、泌乳期延长等症状。

此外，育龄期妇女如果月经周期突然变长或

停止，也应考虑垂体瘤的可能性，这些变化

往往会伴随情绪波动及心理困扰。

生长发育异常  在青春期前的孩子中，

垂体瘤可能导致生长发育迟缓。男孩可能

出现外生殖器发育迟缓、不长胡子、没有

遗精、不变声等症状；女孩则可能乳房不

发育、不来月经。这些发育异常不仅影响

生理健康，还可能对孩子的心理和社交能

力产生负面影响。

其他症状  除了上述症状外，垂体瘤还

可能引起多饮多尿、怕冷、脱发、大便不畅、

食欲不佳等多种症状。这些症状的出现可能

与垂体瘤影响内分泌系统有关，患者可能会

感到整体的身体状况下降，生活质量受到严

重影响。

垂体瘤的科学诊断

体格检查  医生会对患者进行详细的体

格检查，观察有无肢端肥大、皮肤紫纹、乳

房发育、生殖器变小等表现。这些体征有助

于初步诊断垂体瘤。通过观察患者的外观变

化和身体特征，医生可以获得关于内分泌功

能失调的初步线索。除了常见的体征，医生

还可能评估患者的视力、视野，以及神经系

统的功能，以排除其他可能影响的疾病。

实验室检查  通过测定患者体内的激素

水平，如催乳素、生长激素、甲状腺激素等，

可以辅助诊断垂体瘤。例如，血清催乳素

≥ 200μg/L 可能表示患有催乳素瘤；血清生

长激素和促生长因子水平异常升高则可能辅

助诊断生长激素瘤。此外，医生可能会测定

其他相关激素，如肾上腺激素和性激素，以

全面评估内分泌功能，进一步确认垂体瘤的

可能性。

影像学检查  ① CT 检查。CT 检查对骨

骼具有较高的分辨率，能够观察蝶鞍骨质变

化、鞍区钙化等表现，有助于判断有无肿瘤

形成及骨质破坏情况。CT 能够快速、准确

地提供骨骼结构的信息，但对于软组织的显

示相对较弱，因此在某些情况下可能需要结

合其他影像学检查。②磁共振成像（MRI）。

MRI 对软组织的分辨率较高，可以清楚地观

察垂体的病变情况，明确肿瘤的部位、性质

和质地。MRI 是诊断垂体瘤的重要工具，尤

其是鞍区 MRI，能够提供更详细的信息。通

过增强扫描，医生可以更好地评估肿瘤与周

围组织的关系，以及有无脑组织的侵犯。

病理学检查  对切除的组织进行病理活

检是确诊垂体瘤的金标准。通过免疫细胞化

学染色等方法，可以明确垂体瘤的分型，为

治疗方案的制定提供依据。病理学检查不仅

能确认肿瘤的存在，还可以帮助判断肿瘤的

良恶性，为后续的治疗和预后评估提供重要

的信息。

垂体瘤的治疗方案

手术治疗  手术治疗是目前治疗垂体瘤

的首选方法，适用于大部分垂体瘤病例。经

鼻孔——蝶窦入路垂体瘤切除术是国际上广

泛采用的术式，具有创伤小、疗效好等优点，

能够有效减轻患者的症状和肿瘤体积。但并

非所有垂体瘤都需要手术，有些病例可以通

过药物治疗或长期观察来处理，特别是肿瘤

小且无明显症状的患者，手术风险与收益需

综合考虑。

立体定向放射外科治疗  对于无颅内压

增高征、肿瘤直径小于 2 cm 的患者，可考

虑 γ- 刀或 X- 刀治疗。这种立体定向放射

外科治疗具有精准度高和创伤小的优点，但

此类治疗不宜作为首选，仅适合于体质特别

差、多次术后复发或术后残余等特殊情况。

患者在选择此方案时需仔细评估，以确保最

优的治疗效果和安全性。

药物治疗  垂体功能减退者可予药物替

代治疗，分泌性功能腺瘤可以酌情选用抑制

垂体激素分泌过多的药物。药物治疗可以有

效控制症状并减少肿瘤生长，但效果和适应

症需根据具体情况由医生判断。

垂体瘤虽然是一种良性肿瘤，但其早期

症状可能多种多样，容易被忽视。通过详细

的体格检查、实验室检查和影像学检查，可

以及早发现垂体瘤。在治疗方面，手术是首

选方法，但药物治疗和立体定向放射外科治

疗也在一定范围内发挥着重要作用。重要的

是，患者应积极配合医生的治疗方案，并定

期进行复查，以确保病情得到有效控制。
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在当今社会，儿童肾病已成为一个不容

忽视的健康问题，其发病率逐年上升，给患儿

及其家庭带来了沉重的身心负担。儿童肾病不

仅影响儿童的生长发育，还可能引发一系列

严重的并发症，威胁儿童的生命安全。因此，

探索有效的治疗方法显得尤为重要。中医作为

我国传统医学的瑰宝，在肾病治疗领域积累了

丰富的经验，尤其是其独特的辨证施治理念，

为儿童肾病的治疗提供了新的思路和方法。

中医对儿童肾病的认识

中医认为，肾为先天之本，藏精主水，

司二便，开窍于耳及前后二阴，与全身脏腑经

络密切相关。肾病的发生多因外感六淫、内

伤七情、饮食劳倦等因素引起，这些因素可

导致脏腑功能失调，气血津液运行失常。儿

童肾病相较于成人有其独特之处，如发病急、

病情多变、易反复等。中医在辨证施治时，注

重整体观念，通过望、闻、问、切四诊合参，

综合分析患儿的病情、体质、年龄等因素，制

定个性化的治疗方案。

中医辨证分型与施治原则

气虚型  ①临床表现：腰酸乏力、精神

萎靡、水肿、蛋白尿或血尿。②施治原则：

补气固肾、利水消肿。③推荐食疗及中药：

党参炖鸡汤、黄芪红枣粥、白术茯苓散。

阳虚型  ①临床表现：面色白龙白、四肢冷、

全身肿胀、小便短少清长。②施治原则：温

阳利水、散寒除湿。③推荐食疗及中药：附

子羊肉汤、肉桂茶、干姜红糖饮。

阴虚型  ①临床表现：口干咽燥、头晕

急躁、尿红少黄、夜间盗汗。②施治原则：

滋阴补肾、清热润燥。③推荐食疗及中药：

枸杞菊花茶、熟地黄炖鸡、山药莲子粥。

风水类型  ①临床表现：眼睑及面部肿

胀，迅速扩展至全身，伴发热、恶风。②施

治原则：祛风利水、清热解毒。③推荐食疗

及中药：防风粥、金银花露、连翘败毒丸。

湿热类型  ①临床表现：全身肿胀明显，

皮肤湿润光亮，热口渴。②施治原则：清热

利湿、解毒消肿。③推荐食疗及中药：薏苡

仁红豆汤、黄连解毒汤、黄柏绿茶。

瘀型  ①临床表现：肢体浮肿、皮肤甲错、

瘀斑或瘀点。②施治原则：活血化瘀、利水

消肿。③推荐食疗及中药：丹参红枣茶、桃

仁红花粥、血府逐瘀汤。

中医综合治疗手段

针灸治疗  针灸治疗儿童肾病，通过

刺激经络穴位，调整阴阳平衡，促进气

血流通。针对肾虚患儿，针灸肾俞、命

门等穴位，温补肾阳。研究表明，针灸

能调节免疫、减轻炎症，对改善肾功能

有积极作用。

推拿按摩  推拿按摩通过手法刺激穴位

和经络，疏通经络、调和气血、增强体质。

对脾肾阳虚型患儿，按摩脾俞、肾俞等穴位，

提升脾胃功能，增强肾脏排泄能力。同时，

缓解身体不适和心理压力。

拔罐疗法的辅助作用  拔罐疗法通过负

压作用，舒经活络、行气活血、祛风除湿。

针对湿邪内阻、气滞血瘀的患儿，拔罐祛除

湿邪瘀血，改善血液循环，促进炎症吸收和

肾功能恢复。

其他综合治疗手段的补充  中医还运用

中药熏洗、敷贴、耳穴压豆等多种外治法，

各具特色，相辅相成。如中药熏洗促进局部

血液循环，敷贴直接作用于病灶，耳穴压豆

调节脏腑功能。

中医辨证施治在儿童肾病治疗中具有独

特优势。综合运用针灸、推拿按摩、拔罐等

手段，全方位调理患儿。未来，中医药学将

不断发展，为肾病治疗提供科学、有效的方

案。加强中医与现代医学交流，推动肾病治

疗领域进步。

儿童肾病免疫的中医辨证施治之道
▲ 河南省中医院  赵文锦
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