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随着女性教育水平的提高和职业发展等

现实因素，越来越多的家庭选择推迟生育。

社交媒体关于生育恐惧的讨论热度不断攀

升，这些讨论往往包含大量的负面信息，生

育过程中的痛苦、风险等，放大了对生育的

恐惧，更加剧了生育意愿下降。然而，接踵

而至的不孕不育问题让无数家庭苦恼，亟待

寻求医疗帮助。

据报道，当前世界范围内，不孕不育发

生率已高达 15%。严重影响不孕不育夫妻的

工作和生活，甚至导致家庭破碎、社会的不

和谐。而现代辅助生殖技术（ART）的发展，

恰好给不孕不育患者带来了希望。

从医院的生殖中心到社交媒体的热门话

题，“试管婴儿”如今已经不再是一个陌生

的名词。越来越多的家庭选择这种辅助生殖

技术来实现生儿育女的愿望和期盼。为什么

试管婴儿会受到那么多家庭的青睐呢？

导致不孕不育的原因

1. 女性因素

排卵障碍  女性的卵巢通常每月会释放

一个成熟卵子。但如果一些因素影响了卵子

的发育成熟，如多囊卵巢综合征（PCOS），

就可能导致卵子无法正常排出。此外，像黄

体功能不足、高泌乳素血症等疾病，也可能

导致卵巢功能紊乱，让受孕变得困难。

输卵管因素  一些原因如盆腔炎、子宫

内膜异位症等可能导致输卵管严重阻塞、粘

连或积水，精子便很难与卵子相遇，或者形

成受精卵后无法顺利到达子宫，自然怀孕很

难实现。

子宫内膜因素  子宫内膜就如一片肥沃

的土壤，种子的生根发芽离不开优良的土壤。

不正规的宫腔手术操作可能导致子宫内膜变

薄、宫腔粘连等问题，进而影响受精卵着床

和胚胎发育。

子宫因素  子宫就如胚胎的“房子”，

如果“房子”的条件不好，胚胎就不易存活。

子宫肌瘤、子宫内膜异位症等，可能会影响

受精卵的着床和发育。

年龄和卵巢储备因素  随着年龄增长，

女性的卵巢储备功能会逐渐下降，可发育成

熟的卵子数量和质量都会减少，35 岁之后女

性卵巢储备功能会显著下降。

2. 男性因素

精子质量问题  精子的数量、活力和形

态是决定男性生育能力的关键因素。如果精

子数量不足、活动力差或者形态异常，都可

能导致受孕困难。

性功能障碍 勃起功能障碍或者射精

障碍会直接影响夫妻间的正常性生活以及

受孕。

生殖系统疾病  像精索静脉曲张、睾丸

炎或前列腺炎及输精管发育畸形等疾病，可

能会影响精子的产生和质量，或者精子无法

正常输送。

3. 其他因素 

自身免疫性 如产生抗精子抗体等自身

免疫性抗体导致胚胎发育停止。

基因遗传因素和染色体异常 导致胚胎

停育。

环境污染 工业废气、农药残留和重金

属暴露等污染物质接触会对生殖系统造成

损害。

不良生活习惯  吸烟、酗酒会损害生殖

细胞的质量。长期久坐会影响男性生殖器官

的血液循环，高温会影响精子活力与质量。

缺乏运动则可能引发肥胖，肥胖一定程度上

会造成性激素的分泌紊乱，进而影响生育能

力。作息不规律，熬夜、过度疲劳会干扰身

体的内分泌系统，影响排卵或精子质量。

精神压力过大  现代社会竞争激烈，行

业内卷，生活节奏快，人们的精神压力普遍

较大。长期处于紧张、焦虑、抑郁等负面情

绪中，容易导致内分泌失调，影响生育。

药物影响  某些药物，如抗抑郁药、糖

皮质激素等，可能影响精子和卵子的质量，

性欲降低。

不明原因  10% 的患者无法明确原因。

试管婴儿的优势

试管婴儿技术是指在体外将卵子和精子

结合，受精形成胚胎后将其移植入母体子宫

内，从而实现妊娠的一种辅助生殖技术。

试管婴儿技术可以根据每个夫妇的具体

情况提供个性化的治疗方案，筛选优质的精

子和卵子进行受精，将发育良好的胚胎进行

遗传筛查，选择优质的胚胎移植，避免严重

的遗传缺陷。剩余的胚胎可进行冷冻保存，

以备再次移植所需，避免反复促排、取卵，

节约费用。

为什么越来越多的家庭选择试管婴儿？
▲ 中国优生优育协会  刘小宁
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高血压是最常见的心血管疾病 ,其病因

是多方面的 ,防治策略是多维度的。高钠、低

钾膳食 ,超重和肥胖 ,吸烟 ,过量饮酒 ,心理

社会因素等是我国人群重要的高血压危险因

素。关于测血压，有九个真相我们要了解。

真相一：血压不要在医院测，因
为有白大衣效应

我们经常会遇到来开药的居民，说我

在家测的血压都是正常的，一到你们这里，

血压值就高。其实人的血压受环境的影响

很大，通常情况下，在家里测的血压比在

医院更准，更能反映真实的血压状态。

真相二：电子血压计很准

人的血压是波动的，一个脉搏 70 次 /

分钟的人，每天会有 10 万次血压的变化，

每次测出来的数值不一样才是对的，次次一

样，那才是不正常。水银血压计操作很复杂，

已经逐步被淘汰。量血压时，建议参考《中

国高血压防治指南 (2024 年修订版 )》家庭

血压监测，使用经过准确性验证的上臂式电

子血压计，不推荐腕式血压计和手指血压

计，不建议使用水银血压计，电子血压计使

用期间应定期校准，每年至少 1 次。

真相三：血压计绝不是越贵越准确

我国电子血压计的生产技术已经非常

成熟， 100 元左右的血压计就已经足够准

确了。但要记住是选“上臂式血压计”，

腕式血压计不推荐。

真相四：测血压要坐着测

坐位安静休息至少 5 min 后 , 测量上

臂血压 , 上臂应置于心脏水平。自然放松坐

立，袖带绑在肘窝上 2 cm 左右即可，袖带

不要太紧，放进去 1 个手指头比较合适，

手心自然向上，放松。测量血压时，应间

隔 1~2 min 重复测量，取 2 次读数的平均

值记录。

真相五：测血压要早晚测

早上起床后排空膀胱、服药前和早饭

前，坐着测量血压。晚上在晚饭后、刷牙

洗脸后、睡觉前测量血压。

真相六：测血压需要做很多准备工作

测量前需要注意：①半小时内不要抽

烟、喝酒、剧烈运动；②提前排尿，不要

憋尿测血压；③测量时保持安静，不要说话，

更不要抖腿、身体晃来晃去。

真相七：每个人的左右侧血压都不一
样，以血压高的那侧为准

一般右侧手更高一点，所以可以测量右

侧。如果两边相差 20 mmHg 以上，那可能大

血管有问题，建议及时去医院咨询医生。

真相八：任何一次测血压都只是
参考，没必要追求绝对准确

不可能说 139 mmHg 就不是高血压，

140 mmHg 就是了。对于血压，是关注的长

期的过程，不是偶尔的一次结果。有条件

可以来医院佩戴 24 小时血压动态监测，更

精准地判断血压情况。目前高血压的诊断

标准为非同日三次测都高于 140/90 mmHg

才能确诊。

真相九：开始吃降压药的人，一
定不要根据当天的血压值来调药

高了就吃，低了就不吃，这样会让血

压波动幅度更大，甚至比单纯的高血压危

害更大，长期规律按时服药，再根据一周

的平均血压来调整药物，才是正确的做法。

关于测血压  九个你必须知道的真相
▲ 深圳市第三人民医院  李春静

糖尿病作为一种以高血糖为主要特征的

慢性代谢性疾病，不仅影响成人，也威胁着

儿童群体的健康。通过深入了解儿童糖尿病，

我们不仅可以更好地预防和治疗，还能让这

份“甜蜜的负担”变得不再可怕。

儿童糖尿病的类型与病因

儿童糖尿病主要分为1型糖尿病、2型糖

尿病和特殊类型糖尿病。其中，1型糖尿病最

常见，约占儿童糖尿病的90%。1型糖尿病的

发病机制是胰岛β细胞被破坏，导致胰岛素

绝对缺乏。这种破坏通常与遗传、环境、自身

免疫等因素有关。例如，某些孩子可能因基因

突变而天生对胰岛β细胞产生抗体，进而引

发糖尿病。环境因素，如某些病毒感染，也可

能触发自身免疫反应，导致胰岛细胞受损。

2 型糖尿病则多见于有家族史或长期体

重增长过快引起肥胖的儿童。近年来，随着

生活方式的改善，儿童 2 型糖尿病的发病率

也有所上升。特殊类型糖尿病则是由染色体、

基因等遗传学信息异常导致的，较为罕见。

儿童糖尿病的症状

儿童糖尿病的症状以“三多一少”为主

要表现，即多饮、多食、多尿和体重减轻。由

于血糖升高，身体会通过尿液排出多余的糖分，

导致排尿增多，进而引发口渴和饮水量增加。

同时，由于身体细胞无法充分吸收葡萄糖，饥

饿感也会增加，导致多食。但由于身体无法有

效利用葡萄糖，会消耗更多的脂肪和蛋白质来

提供能量，导致体重下降。

除了“三多一少”外，儿童糖尿病还可

能伴有酮症酸中毒这一严重症状。酮症酸中

毒是糖尿病的急性并发症，表现为呼吸急促、

呼出的气体有烂苹果味、恶心、呕吐、腹痛、

精神差、嗜睡甚至昏迷。此外，儿童糖尿病

还可能伴有视力模糊、皮肤瘙痒、伤口愈合

缓慢、感染风险增加等症状。

儿童糖尿病的诊断与干预

诊 断 儿 童 糖 尿 病 主 要 依 据 血 糖 水

平。 空 腹 血 糖 ≥ 7.0mmol/L、 随 机 血 糖

≥ 11.1mmol/L、口服葡萄糖耐量试验 2 小

时血糖≥ 11.1mmol/L，或糖化血红蛋白

HbA1c ≥ 6.5%（需注意，在儿童中单独以

HbA1c 诊断仍有争议），均可作为诊断依据。

一旦孩子出现“三多一少”等症状，家长应

立即带孩子就医，进行血糖测定。

干预儿童糖尿病需要采取综合治疗措

施，包括教育、饮食治疗、运动治疗、药物

治疗和血糖监测。对患儿及其家庭进行健康

和心理教育，提高他们对糖尿病的认识和自

我管理能力至关重要。饮食治疗方面，应根

据孩子的年龄、营养状态、代谢紊乱程度等

因素制定个体化食谱，保证能量和蛋白质供

应，同时避免高脂、高糖食物。运动治疗则

有助于降低血糖、改善胰岛素抵抗，应鼓励

孩子每天进行适量的体育锻炼。

药物治疗方面，1 型糖尿病患儿需要终

身注射胰岛素治疗，以模拟正常的生理胰岛

素分泌模式。而 2 型糖尿病患儿则可能需要

根据具体情况选择口服降糖药物治疗。

儿童糖尿病的预防

首先，健康饮食是预防糖尿病的关键。

家长应引导孩子多吃蔬菜、水果和全谷食品，

限制高脂肪和高糖食物的摄入。

其次，控制体重也非常重要。肥胖是儿

童糖尿病的危险因素之一，家长应帮助孩子

保持健康的体重，通过合理的饮食和适当的

运动来控制体重。

最后，定期体检也有助于及早发现潜在

的健康问题，家长应带孩子定期进行全面体

检，包括血糖检查、血压检查等。

了解儿童糖尿病，让疾病不再可怕
▲ 广州医科大学附属番禺区中心医院儿科  李丽婷


