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　　今年65岁的王女士起床时突然有短暂眩晕症状，休
息片刻后症状有所缓解，再次起身依然有同样的症状。
家属送王女士到潍坊市妇幼保健院，经过检查，确定王
女士患耳石症，采取手法复位治疗后眩晕症状立马改
善。什么是耳石症？耳石症有什么典型症状？对此，记
者采访了潍坊市妇幼保健院内科医师邱晓琪。
　　耳石症亦称良性阵发性位置性眩晕，是最常见的外
周性前庭病症，具有反复出现的位置性眩晕或头晕为特
征。发作是在改变头位时所诱发的、突然出现的短暂性
眩晕（通常持续不超过1分钟），其他症状可包括恶
心、呕吐等自主神经症状，头晕、漂浮感、平衡不稳感
以及振动幻视等。
　　耳石复位是目前治疗耳石症最有效的方法，也是首
选方法。通过专业医生行变位试验，诊断耳石症后行手
法复位治疗，大部分人的眩晕症状会随之消失。手法复
位治疗一定要由专业医生操作。此外，药物治疗也可以
在一定程度上缓解眩晕症状，提高患者的生活质量。
　　预防耳石症需通过调整生活习惯、减少诱因等方面
来实现。一是保持良好的生活习惯，规律作息，避免熬
夜，保证充足的睡眠。保持情绪稳定，避免过度紧张、
焦虑或生气。
  二是避免剧烈运动。剧烈晃动头部可能导致耳石脱
落，运动时避免突然转头或过度后仰。部分人眩晕发作
后误认为是颈椎问题，常有过度拉伸颈部等动作，这样
做不仅不能缓解，反而可能会加重眩晕症状。从卧位转
为坐位或站立时，尽量分步骤完成，减少头部位置骤变
对耳石的刺激。
  三是注意饮食均衡，适当补充维生素D、钙。适当
增加户外活动，如果饮食摄入不足，可在医生指导下补
充维生素D制剂。

　　幽门螺杆菌（Hp）感染是常见的慢性细菌感
染，女性感染后可能出现消化系统症状、贫血风险
增加，甚至影响生殖健康。对于幽门螺杆菌的相关
问题，记者采访了潍坊市中医院脾胃病一科的
专家。
　　幽门螺杆菌是寄生在人体胃黏膜上的一种细
菌，进入胃后会快速繁殖，引起炎症反应和免疫反
应，是慢性胃炎、消化性溃疡的重要病因，也是胃
癌的危险因子之一，目前已被列为明确致癌物。
　　感染幽门螺杆菌后通常会有口臭、消化不良、
胃痛、胃胀、胃溃疡等表现。感染幽门螺杆菌后，
细菌产生的分泌物所带来的臭味会通过口腔散发出
来，通过刷牙、使用漱口水等常规清洁手段难以消
除；感染幽门螺杆菌后，会影响胃部正常的消化功
能，患者常出现食欲缺乏，进食后有饱腹感，食物
在胃内停留时间长，消化缓慢，伴有恶心、嗳气等
症状；幽门螺杆菌可损伤胃黏膜，引发炎症，刺激
神经末梢，导致胃痛，多在中上腹部，疼痛时间不
固定，空腹或进食后都可能发作。

　　幽门螺杆菌感染是多种胃部疾病的重要致病因
素，主要包括慢性胃炎、消化性溃疡、胃癌、胃黏
膜相关淋巴组织淋巴瘤（MALT淋巴瘤），并与缺
铁性贫血、特发性血小板减少性紫癜等疾病相关。
　　临床中，通过胃镜检查和呼气试验（碳13或
碳14的尿素呼气试验）可以帮助判断有无幽门螺
杆菌感染。呼气试验是判断幽门螺杆菌最简洁快
速的方法，只需要吹2次气即可，无痛苦且准确
率高。
　　当检测到幽门螺杆菌，建议到正规医院消化内
科门诊就诊，目前临床主要采取四联/二联方案进
行除菌。四联疗法即同时服用四种药物，包括两种
抗生素，一种抑制胃酸的质子泵抑制剂药物，一种
含铋剂的胃粘膜保护剂。二联疗法即质子泵抑制剂
联合抗生素阿莫西林。
　　根除幽门螺杆菌，疗程一般为10天-14天，一
个疗程后，需要完全停药4周，再进行复查。第一
次根除率可达80%-90%。如若根除失败，最好距离
第一次根除3个月后，再进行第二次根除。

诱因及预防策略

　　出生缺陷是指婴儿在出生前就已经发生的身体
结构异常、功能或代谢异常，在出生时或出生后的
一段时间里逐渐表现出来的缺陷。它可由染色体
异常、基因突变等遗传因素引起，也可由环境
因素导致，或由这两种因素交互作用所致。
　　世卫组织倡导，出生缺陷采取三级预防策
略：一级预防是在婚前、孕前和孕早期进行
健康教育、优生检查和咨询指导，预防出生
缺陷的发生；二级预防是在孕期开展产前

筛查和产前诊断，减少致死、严重致残
缺陷儿的出生；三级预防是对新生儿

进行先天性疾病筛查和诊断，对出
生缺陷患儿进行治疗康复，减少

儿童残疾，提高患儿生存
质量。

必要的营养物质

　　叶酸 可预防神经管缺陷（如脊柱裂、无脑
儿）、降低唇腭裂发生风险、参与DNA合成和细胞
分裂。计划怀孕前3个月开始补充，通过叶酸片、
食物补充等方式补充叶酸，每日400微克-800微
克。富含叶酸的食物有菠菜、芦笋以及动物肝脏
等。如果孕妇有叶酸代谢障碍、高血糖、肥胖等
问题，要根据个人情况增加服用剂量。
　　碘 可预防克汀病（呆小症）、保证甲状腺
功能正常、促进大脑皮层发育。含碘较为丰富的
食物包括海带、紫菜等，建议孕期选择加碘食盐
烹饪，每周最好食用1次-2次海产品（海产品一定
要彻底煮熟）。
　　铁 预防妊娠期贫血、保证胎儿氧气供应、
降低早产和低出生体重风险。孕妇是缺铁性贫血
的高发人群，孕期需适当补铁以满足胎儿生长发
育所需。孕妇应多食用动物性食物如瘦肉、肝
脏、血制品等，这些食物中的血红素铁吸收率较
高。维生素C能显著提高非血红素铁的吸收率，孕
妇在食用富含铁的食物时，可搭配富含维生素C的
食物如柑橘类水果、草莓、西红柿等，以增强铁
的吸收效果。
　　钙 构建胎儿骨骼和牙齿、维持母体骨骼健
康、参与神经传导和肌肉收缩。孕早期胎儿对钙
的需求相对不是特别高，但仍需保证基本的钙摄
入，孕中晚期胎儿骨骼发育加快，对钙的需求增
加，孕中期每天需要的钙量是1000毫克，孕晚期
每日需1200毫克。孕妇应多吃富含钙的食物，如
奶制品、豆制品、深绿色蔬菜以及虾皮等，在摄
入钙的同时，要注意维生素D的摄入以促进钙的
吸收。如果通过饮食无法满足钙的需求，可在医
生指导下选择合适的钙剂。

各阶段营养方案

　　孕早期（孕1周-12周）　胚胎器官分化关键
期，神经系统、心脏等重要器官开始形成。虽体积
小、增长慢，但细胞分裂和器官形成活跃，对营养
敏感，需精准补充关键营养素。这个周期应重点补
充叶酸，预防神经管畸形；维生素B6，缓解早孕反
应；锌，促进器官分化。注意少食多餐以减轻孕
吐，选择清淡易消化食物，保证碳水化合物摄入，
预防酮症。
　　孕中期（13周-27周） 此时胎儿快速生长，各
器官继续发育，胎动也越来越明显。胎儿在这个阶
段骨骼发育迅速，孕妇需要补充大量钙。同时，胎
儿造血需要铁，孕妇要多吃瘦肉、动物肝脏、红枣
等，预防缺铁性贫血。此外，每日增加200大卡热
量，增加奶制品等含钙量高食物的摄入。
　　孕晚期（28周后） 胎儿在这个阶段发育基本
成熟，胎位也逐渐固定，这个阶段胎儿体重快速增
长，各方面发育较快。孕妇需要较多营养物质以满
足胎儿的生长发育要求，可通过补充优质蛋白质、
钙、铁、碳水化合物、维生素和微量元素等方面
补充营养。需要注意的是，孕晚期要控制体重，
避免体重增长过快影响母婴健康。建议坚持适度
运动、少食多餐，控制高糖食物摄入，保证膳食
纤维，预防便秘。
  王小娜提醒，广大女性一定要重视婚前医学检
查和孕前优生健康检查。建立孕期保健档案并按时
产检。有遗传家族史或不良孕产史，要进行遗传咨
询，分析遗传病影响胎儿的几率，积极参与新生儿
疾病筛查。

　　9月12日是中国预防出生缺陷
日，2025年主题为“关注孕期营
养，孕育健康未来”。预防出生缺
陷需要个人、家庭、医疗机构和社
会的共同参与，通过科学的孕前准
备、合理的孕期营养和定期的产前
检查，完全有能力显著降低出生缺
陷的发生风险。对于出生缺陷的相
关问题，记者采访了潍坊市第二人
民医院（潍坊呼吸病医院）妇产科
副主任王小娜。
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