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本来只是鼻塞、头晕的感冒症状，没
想到眼睛却突然看不见了，更没想到自
己竟然被查出患有隐匿致盲免疫疾病
——小柳原田综合征。好在治疗比较及
时，没有让病情进一步恶化。回想起近
日的经历，市民小张心有余悸。眼科医
生提醒：有些病情有隐匿性，当眼部出现
不适时，应及时就医，切勿拖延治疗。

家住武汉市硚口区的小张今年23
岁，11月20日出现了咽喉疼痛、鼻塞、
头晕、眉心疼等症状，于是便自行在药
店买感冒药物服用，其不适症状也有所
缓解。11月23日早晨起床后，小张发
现自己看东西出现模糊和变形的症状，
误以为是感冒导致“头晕眼花”，休息一
上午后，没有任何缓解。小张前往武汉
爱尔眼科汉阳医院就诊。

经该院眼底病科李鑫主任检查发
现，小张双眼黄斑区见多发圆形隆起，
黄斑部网膜见多发神经上皮层及色素

上皮层脱离，完善所有检查后，被诊断
为小柳原田综合征，需赶紧住院治疗。

“小柳原田综合征是什么病？”小张
有点纳闷。

李鑫主任耐心为其解释，小柳原田
综合征也称为色素膜一脑膜炎或特发
性葡萄膜大脑炎，是一种主要表现为双
眼弥漫性渗出性色素膜炎（葡萄膜炎）
的临床综合征，占我国常见的致盲性葡
萄膜炎类型中约16%，如果不及时治
疗，其炎症易反复发作，不仅会造成眼
底视网膜下新生血管和增殖性的改变、
脉络膜萎缩等，引起永久的视功能损
害，还可损伤眼睛前部的结构如虹膜、
晶状体等结构，造成如并发性白内障、
继发性青光眼或渗出性视网膜脱离等，
严重影响眼部健康。

李鑫主任介绍，小柳原田综合征大
多发生于20—50岁的青壮年人群，发
病原因目前尚不明确，但多认为与自体

免疫性疾病有关。因不如白内障、青光
眼等被患者熟知，外加临床上一些患者
往往没有出现红肿炎症等警示信号，仅
出现视力在短期内下降的症状，所以极
易被忽视或者漏诊。此外，该病在不同
阶段会有不同的临床表现，发病前，可
能出现头痛、头晕、恶心、呕吐以及颈项
强直等脑膜刺激症状，这个时候很容易
被误诊为呼吸道或者胃肠道疾病，随
后，眼部症状逐渐显现，可能会出现眼
痛、眼红和视力减退。在眼部症状出现
后的数周或数月，患者还可能出现耳
鸣、重听、毛发变白、脱发以及白癜风等
皮肤和听觉系统症状。

李主任表示，针对小柳原田综合
征，如果治疗及时和规范，视力基本可
以恢复，但遗憾的是少数患者视力恢复
后常常自行停药，是导致视力下降、炎
症反复发作和并发症出现的主要原因。

通讯员彭锦云 赵芳

武汉晚报讯（记者刘璇 通讯员刘应
超 丁萌 陈斯卉）“现在腿可以抬起来
了，手指也能动了，真是太感谢你们了！”
11月29日，郝先生（化姓）看到自己连日
来的进步，激动得连声向医护人员表示
感谢，对未来的恢复也更有信心。

一个月前，45岁的郝先生骑电动车
路过一个十字路口时，一辆车突然冲了
出来，他一个急刹，头颈直接撞上电动车
的后视镜，当即感到颈部疼痛剧烈，身体
顿时失去知觉，手脚也动弹不得。路人
见状赶紧拨打120，将他就近送到武汉
市汉口医院。急诊科迅速开通绿色通
道，一系列检查做下来，医生诊断郝先生
是急性创伤性颈中央脊髓损伤综合征。

“不过是轻轻地摔了一下，怎么会瘫痪

了？”郝先生想不明白，也无法接受。
重症医学科、骨科、麻醉科等多学科

专家迅速集结，联手为郝先生进行“颈椎
椎板切开脊髓减压术+复位内固定术”，
重建脊椎的稳定，解除脊髓压迫；再通过
药物治疗减轻脊髓继发性损伤，帮助神
经修复，促进神经功能恢复。手术后，郝
先生被送入重症医学科密切观察治疗，
康复医学科启动同期康复。

第三天中午，郝先生就顺利脱机拔
出气管插管，当天下午便开始喝水进食
半流质饮食，大腿以下已有部分知觉。
病情恢复如此之快，郝先生几乎不敢相
信。经过医生的精心治疗、护理和康复，
郝先生的情况一天比一天好，进步显著。

重症医学科副主任乐文卿介绍，中

央脊髓损伤综合征是一种严重的脊髓
损伤，大多发生于伴有颈椎椎管狭窄的
老年人群。因突然加速产生的惯性导
致的颈椎挥鞭样损伤，汽车追尾时导致
的撞击伤，引起颈部过伸，容易挤压脊
髓造成中央脊髓受损，出现不同程度的
四肢瘫痪、大小便功能受损等。

“脊柱损伤的伤情复杂，有效的院
前急救对于保护患者残余的脊髓功能
非常关键。”乐文卿指出，发现有人受
伤，怀疑有脊髓损伤时，尽量不要搬动
患者，避免造成更严重的脊髓损伤或其
他二次伤害。然后立即拨打120，由专
业急救人员送医。送医的时间越短，救
治越及时，患者后期恢复肢体功能的可
能性就越大。

武汉晚报讯（记者王恺凝 通讯员
刘姗姗）近日，32岁男子一觉醒来却
突然左侧肢体偏瘫，口角歪斜，到医院
一查竟是脑梗。所幸经武汉市中心医
院后湖院区神经内科专家团队紧急实
施介入手术开通闭塞血管，他才转危
为安。医生表示，患者这么年轻就突
发脑梗，与不良的生活习惯密切相关。

家住汉口的陈先生今年32岁，平
时饮食作息很不规律，经常熬夜，饿了
就点外卖吃。一周前，他熬夜玩手机
到凌晨2点才睡，第二天清晨起床时
突然摔倒在地，他挣扎着想站起来，却
发现左侧肢体无力不听使唤，连嘴巴
也歪了。家人立即将他送往武汉市中
心医院后湖院区。医院立即启动卒中
救治绿色通道，快速完善头颅CT等
相关检查，诊断为急性脑梗塞，患者的
左侧肢体为0级，情况十分危急。神
经内科专家团队综合评估患者病情，
考虑到此患者还在动脉取栓的时间窗
内，必须立即手术取栓，打通闭塞血
管，否则患者随时会有生命危险。在
与家属充分沟通后，陈先生被迅速送
入导管室。术中脑血管造影明确病变
部位，右侧大脑中动脉闭塞，神经内科
熊维副主任医师、王东副主任医师等
专家团队争分夺秒手术，成功取出血
栓后，再通过球囊扩张，顺利开通闭塞
的血管，使血流恢复通畅。

经过后续的对症治疗，陈先生恢
复良好，左侧肢体肌力已经恢复至4
级以上，可以独立行走。

该院神经内科主任经屏介绍，脑
梗塞具有高致残率和高死亡率，黄金
救治时间是发病后3—4.5小时，如果
不及时恢复血流，脑组织会出现不可
逆转的损伤，引发瘫痪、失语、认知障
碍等多种后遗症，严重影响生活质量，
甚至危及生命。

专家提醒，天气寒冷，脑梗也进入
高发期，平时要注意保暖。年轻人应
养成良好的作息饮食习惯，合理安排
工作和生活，保证充足的睡眠，避免熬
夜。同时少吃油腻、高热量的食物，戒
烟限酒，以降低脑血管疾病风险。

准妈妈胃病复发，因处于孕期不敢
做胃镜检查。在武汉市妇幼保健院，超
声科专家请她喝下一杯“热米糊”，轻松
查明胃部情况。原来，这是由食物制成
的“绿色造影剂”，既能帮助医生观察胃
部病情，又不影响胎儿健康。

因为工作繁忙、饮食不规律，江汉
区的刘女士一直有胃痛的毛病，6年前
做胃镜查出胃炎，还曾经两次因为急性
腹痛到医院打点滴。目前，刘女士怀孕
26周了，孕期时常感觉胃部不适。她担
心病情加重，又担心影响胎儿，不敢做
胃镜，只能硬扛。

上周末，刘女士突然胃痛加剧，晚
上疼得冷汗直流、无法入睡，严重影响
白天的精神状态，饭也吃不下几口，家
人很着急。11月26日，刘女士在家人
的陪同下到武汉市妇幼保健院求助。
详细询问病情后，得知刘女士正处于空
腹状态，该院超声影像科主任医师王少
特建议，刘女士可以做胃部超声造影检
查来了解胃部健康情况。

“一般做造影要用钡餐，孕妇能行
吗？”刘女士很疑惑。王少特解释，做胃

部超声造影检查使用的是特殊的造影
剂，以五谷类材料加工提取制作，可以
快速消除肠胃中的气体及黏液干扰，清
晰显像，从而排查胃黏膜层次结构以及
胃部十二指肠内的结构，辅助医生诊
断。由于造影剂使用的是薏苡仁、山
药、陈皮等可食用成分，食用后可以随
餐代谢，不影响胎儿健康。

随后，刘女士喝下一杯约500毫升
的特制“热米糊”，并在医生指导下顺利
完成平卧、侧卧、坐位的检查，整个过程
花费约20分钟。超声结果显示，她的
主要问题是胃炎、胃肠动力减弱和十二
指肠胃反流，只需遵医嘱服用相关药物
即可。刘女士松了口气：“早知道有这
样绿色无痛又方便的检查，就不用在家
硬扛这么长时间了。”

据介绍，传统胃镜检查需要将导
管插入胃部，或服用钡餐，受检者常常
觉得有诸多不适。现在的新型胃部超
声造影检查，使用绿色造影剂来充盈
胃部，避免了麻醉插管，无辐射、无创
无痛，还可反复观察，适合孕期胃部不
适的准妈妈、对胃镜检查配合度较低

的儿童等人群，为胃溃疡、胃食管反流
等多种消化系统疾病的诊疗提供影像
辅助。

王少特提醒，这种检查方式也有其
禁忌证及有限性，主要是严重胃潴留、
消化道穿孔、活动性出血等临床需禁食

者。此外，若患者有腹壁肥厚、胃肠气
体严重干扰超声扫查，以及彩超发现胃
内肿块等情况，仍需经胃镜进一步检
查。

记者王春岚 通讯员官笑涵 谢思
琴

查胃病不用做胃镜

准妈妈喝杯“热米糊”轻松查胃病

王少特为患者做胃部超声检查。 通讯员谢思琴 摄
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熬夜玩手机

32岁男子突发脑梗23岁女子“感冒”3天险失明
眼科医生揪出隐匿致盲疾病

男子骑电动车一个急刹摔倒手脚瘫痪
医生提醒：颈部过伸当心脊髓损伤


