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“抗磷脂综合征”容易导致复发性流产
▲ 新都区妇幼保健院 王名燕

颈椎病主要是由于颈椎退行性病变造

成颈椎管，抑或是颈间孔狭窄、变形，从而

对颈部脊髓和神经根形成压迫、刺激，从而

诱发的一系列以颈椎功能障碍为主的临床症

状，该病在 40 岁以上的群体中高发。由于

久坐的上班族较易患上颈椎病、腰椎病等职

业病，所以在日常生活中时常会讨论颈椎病

以及如何治疗颈椎病等话题，这也使得部分

朋友走进了颈椎病治疗的误区中，进而为该

病症的治疗带来了难度和麻烦。

颈椎病治疗的误区

颈椎不适就多做按摩  在日常生活中，

很多人一旦出现颈椎不适的状况，就喜欢去

盲人按摩、保健按摩。按摩和牵引虽然均为

临床骨科治疗颈椎病的常用手段，但是不能

滥用，更不可盲目进行，无论是按摩还是牵

引治疗均需要在骨科专科医生的正确指导下

进行，避免应按摩、牵引不当对颈椎造成二

次损伤，进而引起严重后果，加大治疗难度。

颈椎病无法根治  颈椎病是积劳成疾的

结果，由于来不及修复，加上又未自我代偿，

便出现一系列颈部症状，但是部分颈椎病患

者经由自我修复、调节，筋骨会恢复至以往

筋骨和合状态，当颈椎动态平衡后，其病情

自然而然就会好转。只有极少数患者由于压

迫到脊髓，需要实施手术治疗才能恢复至较

为稳定的状态。所以颈椎病并不是无法根治

的疾病，只要接受正规的治疗，再配合有效

的护理是可以治愈的。

颈椎病千万不能实施推拿治疗  很多颈

椎病患者在生活中听说患上颈椎病不能实施

推拿治疗，弄不好越推越严重。临床研究表

明，推拿是除手术治疗外最有效的治疗手段，

但是推拿具有一定的适应症和禁忌症，这需

要经验丰富的骨科医生对具体病情状况进行

评估后再实施。

颈椎生理曲度变直、反弓就无法恢复  

现代人由于工作、生活方式发生转变，整天

都低着头，长期以往则会导致颈椎正常生理

弧度消失、减小，更甚者会出现反弓，颈椎

正常生理弧度的改变是诱发颈椎病的基础原

因，而如若颈椎生理弧度没有得到良好恢复，

其周围力学特性始终是处于不良状态，病情

也未完全稳定，颈椎生理弧度必须要恢复到

正常状态，才能治疗颈椎病。现目前，临床

上正广泛应用“热枕疗法”来矫正颈椎生理

弧度。

颈椎病必须实施手术治疗  通常情况下，

大多数颈椎病患者都是采取的保守治疗方式，

只有少部分症状较为严重的脊髓型颈椎病、神

经根型颈椎病患者需要实施手术治疗。

颈椎病治疗方式

牵引法  牵引法是临床上应用最为广泛

一种治疗颈椎病的方式，该疗法对各类型颈

椎病均适用，但是针对早期颈椎病患者更为

有效。对病程时间较长的脊髓型颈椎病实施

牵引法治疗，往往易导致其病情加重，鉴于

此，应少应用。

热敷法  热敷治疗不仅可以缓解颈椎肌

肉痉挛、改善局部血液循环，还能消除肿胀。

热敷法主要是应用专用热水袋对颈椎进行局

部外敷。需要注意的是，针对急性发作阶段，

且伴有严重疼的患者不能实施热敷治疗。

理疗法  理疗法不仅可以缓解颈部肌肉

痉挛，还可以进一步强化牵引效果，促进颈

部周围软组织血液循环，并消除周围软组织

及神经根的炎症性水肿。临床上常应用的理

疗方法有离子导入疗法、石蜡疗法、高频电

疗法等。

推拿法  推拿按摩使治疗颈椎病的有效

方式，对颈椎病患者而言，不仅能疏通其经

络，还能缓解颈部肌肉紧张，促使颈椎恢复

正常活动。另外，推拿按摩还可以松解软组

织和神经根粘连状况，进而缓解症状。

围领和颈托  围领和颈托其作用机制可

以起到制动作用，进而保护颈椎，避免神经

过度磨损，缓解经椎间关节创伤性反应，同

时还能消除颈椎周围软组织水肿情况，进而

起到巩固疗效的作用，患者经治疗后病情也

不易复发。

众所周知，高血压是一种常见的慢

性疾病，未服用抗高血压药情况下收缩压

≥ 140mmHg 和（或）舒张压≥ 90mmHg 可

判定为高血压，常见发病人群为中老年人

群，但几年来高血压的发病人群年龄段不

断降低，必须引起我们的重视。

高血压本身是可以控制的，只要将血

压控制在一定水平，基本不影响人的正常

生活。但高血压不仅要注重控制血压，其

引发的一系列并发症对人体的危害较大，

是多种疾病的诱因之一。若患有高血压，

必须就医积极治疗，同时要了解高血压容

易导致的并发症，在实际生活中注意种种

细节，把握好细节，确保自身处于健康状态，

避免并发症发生产生严重的后果。

高血压常见并发症

冠心病  高血压若长期血压控制不到

位，就会导致患者冠状动脉粥硬化，导致

心脏氧气及营养输送受阻，引发心脏健康

疾病，甚至导致猝死。高血压患者患有冠

心病的概率比普通人要高，且冠心病是高

血压患者死亡的主要诱因之一。因此，若

高血压患者出现胸闷、胸痛，需及时就医

检查，谨遵医嘱，做好日常防护。

脑梗塞  凡是和大脑有关的疾病，其对

人体都有致死性威胁；而高血压患者长期

血压控制不到位，就可能导致大脑构成动

脉硬化，引发脑梗塞、脑血栓。一旦构成

脑血栓，将影响多种大脑功能，患者出现

口角歪斜、头晕、头痛、语言障碍、半身

不遂等，严重的还将危及到生命。

肾脏疾病  高血压肾病属于不可逆转的

高血压并发症，在有长期高血压的人群中

患者患有高血压肾病的概率更高，且对肾

脏的危害更大。同时，高血压肾病也会导

致高血压进一步升高，构成恶性循环，最

终导致肾脏衰竭，出现尿毒症等。

眼底病变  高血压得不到及时控制，最

先危机血管健康，而人体视网膜上血管较

多，且血管细长，高血压会导致较细血管

发生痉挛、变窄、堵塞等，导致视觉细胞

死亡，具体表现为患者视力下降、视力模

糊甚至失明等。

高血压患者需警惕几个“不要”

不要起床过猛  起床过猛容易导致血压

瞬间升高，对心脑血管造成冲击。因此，高

血压患者早晨醒来不要立即起床，可以在

床上清醒下，之后慢慢起床。身体经过一

夜的睡眠，本身血液流动速度较慢，需要

有一个缓冲期，缓慢坐起来，活动活动四肢，

之后再缓慢下床。若早晨必须早起，可以

提前定个闹钟，提前清醒，切忌过猛起床。

不要剧烈运动  适当的运动有助于高血

压患者控制血压，适当运动对调理身体有

重要作用。但高血压患者锻炼不宜过于猛

烈，剧烈的运动会导致身体负担增加，心

率加快，血管压力增大，增加心脏供氧，

对身体造成巨大负担。因此，高血压患者

运动要适度，针对自身情况选择对应运动

强度，以不感到疲惫为最佳。

不要生气烦躁  心情上的巨大波动会导

致人的身体也随之发生较大变化，人的身

体处于应激状态，血压会迅速升高。一些

高血压患者情绪发生巨大波动后，会出现

头晕甚至休克、晕倒，也是此原因所致。

因此，高血压患者在日常生活中要保持良

好的心态，健康比任何事都重要，不要以

别人的错误惩罚自己，遇事冷静，多开导

自己，想开一点。

戒烟戒酒  长期饮酒也是高血压的诱因

之一，烟酒会对血管造成巨大刺激，在导致

血压上升的同时，也会导致心肺功能异常。

高血压患者要注重戒烟戒酒，尤其是睡前，

一些高血压患者认为睡前饮酒有利于睡眠，

殊不知饮酒极易导致血压失控，反而会影

响睡眠质量，影响肝脏等器官健康。

总之，高血压是一种常见的疾病，但

需要患者加以重视，积极投入治疗，并在日

常生活中注重各个细节，养成健康的生活习

惯，了解自身身体状况，控制好血压，同时

警惕多种并发症的发生，不要在并发症已经

造成严重后果时，才后悔自己没有提前预防。

颈椎病治疗的常见误区
▲ 四川省达州市骨科医院  李永恒

高血压患者要警惕并发症
▲四川省雅安市石棉县人民医院  徐林

随着社会发展，工作和生活压力越来越

大，不少孕妇会出现复发性流产（2 次或 2

次以上的流产）的情况，这给孕妇带来了较

大的身体困扰，如果已经排除了较为常见的

妇科疾病和内分泌疾病，就要重视是否是孕

妇存在免疫功能问题，如果家族中有免疫系

统疾病的亲属，就更要引起格外重视，对于

复发性流产 , 请警惕“抗磷脂综合征”。

“抗磷脂综合征”是原凶

所谓“抗磷脂综合征”是一种非炎症性

的免疫系统疾病，临床上以动静脉血栓形成、

病态妊娠（妊娠早期流产和中晚期死胎）和

血小板减少等症状为表现，血清中存在抗磷

脂抗体，上述症状可以单独或多个共同存在。

如果女性有过流产、子痫、胎儿宫内发

育缓慢、死胎、血小板减少等不良妊娠历史，

就要警惕是否患有抗磷脂综合征。一旦确认

了是“抗磷脂综合征”，就要及时到医院进

行检查，寻找疾病发生的原因，防止其对患

者机体的损伤，避免引起孕妇出现并发症。

“抗磷脂综合征”也可以怀孕

当诊断为“抗磷脂综合征”后，很多患

者会担心不能怀孕，其实这是不用担心的，

抗磷脂综合征患者也可以怀孕。只是需要孕

妇在病情稳定，停止使用药物的情况下准备

怀孕。但是整个孕期都需要孕妇在医生的严

格指导下进行检查，防止出现并发症等不良

风险，同时孕期也能够根据医生的指导进行

药物服用。

如果是存在“抗磷脂抗体阳性”的女性，

如果在治疗以后各种指标变为阴性，也要格

外的引起重视，这很有可能在下一次妊娠后

就变为阳性。对于这个问题的认识，许多女

性都认为只要妊娠结束，可以不考虑是阴性

还是阳性。

但是实际上，产后 3 个月内发生血栓的

风险极大，在产后这些情况应该继续重视，

继续服用药物，继续接受治疗，从而起到预

防血栓的目的。

抗磷脂综合征的临床特征

血栓形成事件  该疾病最为常见的一个

临床表现就是血栓，无论是体内任何一个部

分，都有较大的可能形成血栓，一般单独形

式出现就是脑血管血栓和肝肾血栓等，血栓

的发生和血清抗磷脂抗体滴度的变化没有太

大的变化，但是在一定程度上血栓的形成会

伴有抗体滴度下降。

妊振并发症  对于抗磷脂抗体综合征孕

妇而言，胎盘血管的血栓可导致胎盘功能不

全，可引起习惯性流产、胎儿宫内窘迫、胎

儿宫内发育迟缓、死胎、妊娠高血压、先兆

子痫、早产等发生。典型的抗磷脂抗体综合

征引起的流产，常发生于妊娠 10 周以后，

但亦可发生得更早。但这与抗心磷脂抗体的

滴度无关。

抗磷脂综合征的治疗  抗磷脂综合征属

于风湿免疫科的特殊疾病，其可能发生复发

性流产。对于复发性流产，若排除染色体异

常、生殖道解剖异常、内分泌异常、感染等

因素，且抗磷脂抗体阳性患者，需进行及时

的治疗，以降低流产的可能。其治疗可能需

要妇产科医生和风湿免疫科医生共同完成。

阿司匹林作为一种有效的药物，具有抑

制血小板聚集和降低前列腺素合成酶活性的

作用，从而防止血栓的形成，还能化解痉挛

的发生 ; 低分子肝素还能有效地防止出现炎

性反应，防止抗磷脂抗体和磷脂 / 抗 β2 糖

蛋白Ⅰ复合体进行结合，能激活表皮生长因

子受体，还能有效地抵抗胚胎细胞凋亡，起

到滋养细胞的作用。而泼尼松的利用会在一

定程度上防止抗心磷脂抗体活性，实现细胞

分化和滋养。

近年来，抗磷脂综合征导致的不孕逐年

增加，但作为备孕的女性也不要太担心。如

果确诊是抗磷脂综合征导致的不孕，千万不

要因为疾病而过度治疗，也不要过度精神紧

张，这需在多个科室的共同作用下，积极进

行检查治和疗，防止流产，减少各种并发症，

特别是血栓的发生，保证母婴健康。
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