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A10 健康
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90岁的徐奶奶（化姓），被盆底顽疾纠缠十余
载，经年累月的病痛悄然侵蚀着晚年生活质量。
近一年来，病情急剧恶化，子宫、膀胱、直肠多脏器
重度脱垂，私处脱出肿物宛若鸭蛋大小，行走摩擦
易引发出血，同时伴随完全性尿失禁、大便失禁，
步履受限、坐卧难安，身心饱受双重折磨。

家人陪同徐奶奶慕名前往宁大一院就诊。
陈夏团队细致查体、系统评估后，确诊为Ⅲ度多
脏器脱垂，病情危重且复杂。为最大程度保障高
龄患者手术安全，医院即刻启动多学科联合会
诊，集结麻醉科、心血管内科、呼吸与危重症医学
科、ICU等多学科专家，为老人量身定制个体化
微创修复方案。

凭借精湛的微创诊疗技术，团队仅耗时1.5
小时，便顺利完成经阴道全盆底重建术，一站式
实现多脏器悬吊复位、盆底结构重塑修补，高效
精准完成“盆底危房加固”。术后徐奶奶脱垂的
盆腔脏器完美归位，大小便功能恢复正常，彻底

挣脱了十余年盆底病痛的桎梏，重获舒心晚年。
71岁的应阿姨（化姓）8年前因子宫脱垂接

受子宫切除术，但术后多年，应阿姨私处再次出
现肿物脱出，且肿物逐渐增大至鸡蛋大小，伴随
明显下腹坠胀、行走摩擦疼痛，严重打乱了日常
起居与生活节奏。经陈夏团队系统检查评估，确
诊为盆底脱垂复发，合并膀胱、直肠膨出。

针对这一典型复发病例，陈夏精准拆解大众
认知误区：盆底脱垂的核心，从不在子宫这个单一
器官，而在整个支撑体系的坍塌。单纯切除子宫，
只是移除了脱出的“房屋摆件”，却未曾修缮破损
松弛的“地基墙体”。

结合应阿姨高龄、合并重度糖尿病、高血脂、
冠脉硬化等复杂身体状况，团队秉持“先调理、后
手术、重根源、防复发”的原则，先精准调控各项基
础指标，待身体条件达标后，为其实施精细化全盆
底重建术，全方位重塑、加固盆底支撑框架，从根
源修复受损结构，杜绝二次脱垂风险。

术界 􀃊􀁉􀁔

天气一热，很多高血压患者会发现一个现象：
原本偏高的血压慢慢降了下来，有个别高血压“新
手”开始动心思：血压正常了，是不是可以停药
了？是药三分毒，少吃点更安全？北仑33岁的郑
先生（化姓）也心怀侥幸，擅自停药了10天，结果在
家门口摔了一跤，险些酿成大祸。

郑先生是一名自媒体工作者，平日里加班熬
夜是常事，再加上一日三餐不规律，吃的口味又偏
重，重盐重油，这些坏习惯一点点拖垮了他的血管
健康。今年3月，他在一次常规体检中，查出患有
原发性高血压，随即前往北仑二院心血管内科就
诊。在完善各项检查后，医生针对性制定降压方
案，叮嘱其长期规范服药，做好日常血压监测。

起初，郑先生严格遵医嘱，规律服用降压药。
坚持两个月后，他在家多次自测血压，数值稳定在
104/80mmHg上下，看着“正常”的血压，郑先生
渐渐放松了戒备，甚至自作主张直接停用了降压
药物。

停药后的第10天，郑先生出现头晕、恶心的症
状。事发当天上午，郑先生准备出门办事，刚踏出
家门半步，眼前发黑，重重摔倒在自家门口，过了
好一会儿才慢慢缓过来，惊慌的家人立刻将其送
往北仑二院就医。

该院心血管内科副主任医师李强为其测量血
压，发现数值高达190/120mmHg。“属于高危三
级高血压，随时有发生脑出血、脑梗等严重并发症
的可能。”为排除以上隐患，李强第一时间安排了
头颅CT等相关检查。万幸的是，检查结果没有发
现严重病变。随后郑先生被收治入院进行对症稳
压治疗。

经过几天的治疗，郑先生的血压逐步回落至正
常区间，头晕恶心的不适症状也逐步消退。

很多人和郑先生有一样的误区，认为夏天血
压正常就是高血压好了，可以停药了。“夏季气温
升高，人体体表血管会自然扩张，加上夏天出汗
多、体内水分流失快，血管压力会暂时降低，所以
白天测血压，数值会‘变好看’。但这只是暂时性
的生理现象，并不是高血压痊愈了。”李强说，高血
压属于慢性器质性病变，目前没有彻底治愈的手
段，更不会受季节变化自愈。一旦擅自停药，体内
的降压药物浓度会逐渐衰减，直至失去对抗高血
压的作用，极易出现报复性反弹。这种忽高忽低
的剧烈血压波动，比长期稳定的高血压更伤人：轻
则头晕头痛、肢体麻木乏力、一过性意识丧失，重
则诱发脑卒中、急性心肌梗死、急性心力衰竭、急
性肾衰竭等致命性并发症。

李强提醒，尤其是在夏季，血压管控不能单凭
自测数值和身体感受擅自更改用药，如果觉得血
压偏低，尤其是有不良反应，比如出现头晕视物模
糊等症状，一定要到医院，由医生结合长期血压控
制情况、身体综合状况酌情调整用药方案。

记者 庞锦燕 通讯员 胡丝丽

“老旧房屋翻新加固”

他主推的盆底重建术
守护女性无声健康

陈夏（右二）在手术中。 受访者供图

漏尿坠胀、下腹隐痛、私处肿物脱
出、行走摩擦不适……诸多中老年女
性，常年被这些隐秘的病痛悄然困扰。
碍于隐私与传统认知，多数人选择默默
隐忍，更有不少患者深陷认知误区，误
以为切除子宫便能根治脱垂顽疾。

宁波大学附属第一医院妇科学科
带头人陈夏温馨科普：女性盆底犹如一
张柔韧紧致的弹性吊床，稳稳承托盆腔
各类脏器。“盆腔脏器脱垂并非无解顽
疾，单纯切除器官治标不治本，唯有如
同老旧房屋翻新加固一般，精准修复、
重塑受损盆底结构，方能从根源告别脱
垂困扰。”陈夏说。
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盆腔脏器脱垂是困扰中老年女性的高发盆
底功能障碍性疾病。临床数据显示，盆腔脏器脱
垂在中老年女性中发病率高达50%，是亟待重视
的女性隐秘健康难题。

相较于传统开腹、腹腔镜手术，陈夏团队主
推的经阴道微创盆底重建术，专为高龄、合并多
种基础病的高危患者量身适配，是目前临床安全
性与舒适度兼具的优选术式。

该术式依托人体自然腔道精微操作，腹部无
任何创口、无需侵入腹腔，从根源上规避腹腔粘
连、脏器误伤、术后感染等诸多手术风险，诊疗安
全性大幅提升。同时具备手术耗时短、术中出血
量少、术后痛感轻微的显著优势，患者术后1天

～2天即可下床活动、拔除尿管、顺利出院，康复
周期大幅缩短。

最后，陈夏表示，盆底疾病发病率极高，却因
隐私羞耻、认知匮乏，成为多数女性不愿言说的

“隐秘病痛”。很多患者一味隐忍拖延、盲目保守
治疗，任由盆底结构持续破损、病情渐进性加重，
最终从小恙拖成顽疾，严重拖累身心健康与生活
质量。

临床诊疗中，轻度盆底松弛可通过规范康复
训练、科学生活干预有效改善；一旦出现脏器脱
出、反复漏尿、排便障碍等中重度症状，无需隐忍
焦虑、讳疾忌医。

记者 林伟 通讯员 庞赟

洞悉脱垂真病因 走出诊疗认知误区

高龄破局祛顽疾 微创重塑盆底安康

2

擅自停药10天

33岁男子两眼一黑
摔倒在家门口……


