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家住杭州市拱墅区的严大伯

今年 70 岁，以前是社区文艺骨干，

喜欢唱歌跳舞。近半年，他像是

换了个人，不太爱说话，记忆力也

越 来 越 差 ，做 事 总 是 丢 三 落 四 。

平时，走起路来步履蹒跚，遇到台

阶，脚步都抬不高，经常跌倒。最

近，他还尿裤子，这让严大伯很沮

丧。

家里人都认为严大伯是得了

老年痴呆或者帕金森病，送他到医

院就诊，但是服用药物后，情况并

没有明显好转。严大伯觉得治疗

无望，险些酿成悲剧。

前不久，严大伯在家人陪同下

前往省新华医院神经内科就诊，经

专业检查和多方评估，得到一个全

新诊断——老年人特发性正常颅

压脑积水。随后，神经外科立即为

严大伯实施手术，将脑积水引流。

术后，严大伯行动灵活多了，尿失

禁也得到控制，连困扰多年的颈部

疼痛也消失了。

省新华医院神经外科何民副

主任医师说，人们普遍认为走路不

稳、反应迟钝就是不可逆的老年痴

呆，其实，有些是脑积水引发的病

症。正常颅压脑积水因症状与阿

尔茨海默病十分类似，极易被误

诊、忽视而耽误治疗。

正常颅压脑积水与阿尔茨海

默病相比，最大特点是可逆。何民

表示，正常颅压脑积水可以通过手

术治疗，早期治疗患者生活质量会

得到明显改善。它引起的痴呆多

是由于脑脊液动力学改变，导致脑

室周围脑组织受压。在疾病早期，

如果积水能够得到及时解决，压迫

解除，脑室周围组织及时恢复正

常，认知障碍往往能很好逆转。

如何判断是否患上正常颅压

脑积水？何民表示，主要看三大症

状，步态不稳、记忆力障碍和尿失

禁。

多数病人症状呈进行性逐渐

发展，有些在病情出现后，其病程

为数月或数年。步态不稳常是首

要症状，多先于其他症状几个月或

几年，但有些病人步态不稳和智力

改变可同时发生，也有在其他症状

以后发生。何民表示，患者表现从

轻度走路不稳到不能走路，甚至不

能站立，并常有摔倒病史。病人抬

腿困难，不能做抗重力活动，步幅

小、步距宽，走路失衡，不能两足先

后连贯顺序活动。

专家提醒，当老人出现记忆力

减退、运动迟缓、大小便失禁等症

状时，切勿简单认定就是老年痴

呆，建议到医院做一个脑部核磁共

振筛查。

医生会针对临床症状进行规

范评估，并对必要疾病进行排除、

鉴别。

如认知、步态、排尿，结合核磁

共振检查等，初步判断患者症状是

否由脑积水引起，有无脑积水可

能。之后，通过脑脊液释放试验进

一步确定，以及初步预测手术必要

性及手术效果。最后针对患者身

体状况和并发症等情况进行综合

分析，考虑是否进行神经外科手术

及手术存在的风险。
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健康

高血压潜藏在身体里时，头

疼、头晕、失眠、耳鸣等症状其实

都只是表面现象，高血压最可怕

之处在于它对血管、心脏、脑部的

损害。这是因为正常血压状态和

高血压状态时，身体各个器官承

受的压力有很大区别，如果时时

刻刻身体器官都被“高压”冲击，

久而久之就会出现各种问题。

血管。高血压会加重全身小

动脉的硬化，使重要器官缺血、缺

氧。

心脏。“高压”状态会加重心

脏负担，当心肌无力承受就会出

现心衰。

脑部。脑部血管的血压过

高，可能导致脑出血或脑梗死。

肾脏。肾脏长期处于“高压”

状态，可能会出现肾功能衰竭。

因此，发现血压升高后，一定

要积极配合医生治疗，防止损害

进一步发生。 据养生中国

小心“高压”
器官易受损伤

在杭州市萧山区第二人民医

院，夜里 10 时多，因为右下腹痛而

住院的王奶奶焦急地跟医生说自

己是阑尾炎，现在痛得厉害。医生

安抚王奶奶后，找来她的女儿说，

从急诊 CT 上来看，老人右下腹部

肠壁增厚，虽然跟阑尾炎的症状比

较像，但可能是长了什么东西。

第二天，医生安排详细检查，

果然，老人升结肠部位长了颗 5 厘

米大小的肿瘤。结合平时经常有

腹痛症状，而且大便不规律、体格

消瘦，考虑其为恶性。幸运的是，

手术后发现王奶奶的病灶没有远

处转移，通过术后化疗，可以达到

较好效果。

一周后，一位 60 多岁的李大妈

也因为右下腹痛、肛门停止排气排

便而住院。手术中发现肿瘤已经

穿透肠壁，并且有远处转移的征

兆，做了手术也只能缓解肠梗阻症

状，帮助其减轻痛苦，预后并不理

想。

相似病史、相同诊断，结果却

天差地别，让人唏嘘不已。医生表

示，如果能更早一点就医，结局可

能会大有不同。

结直肠癌早期可以没有任何

症状，中晚期可表现为腹胀、消化

不良，而后出现排便习惯改变，腹

痛、腹胀、黏液便或黏血便。肿瘤

溃烂、失血、毒素吸收后，常出现贫

血、低热、乏力、消瘦、下肢水肿等

症状。

超过 80%的结直肠癌是由息

肉演变而来，而从肠息肉变成结直

肠癌有着非常漫长的过程，一般需

要 5 至 10 年。如果能早期发现并

进行根治性治疗，5 年生存率可达

到90%以上。

超过 40 岁的人群，还没有做过

肠镜的，要做一次肠镜筛查，如果

发现异常，则要遵医嘱定期复查。

有以下几种情况的，建议尽快

做一次肠镜筛查：反复便血，特别

是跟大便混在一起的血，或者黏液

脓血便者；常规体检粪便检查潜血

阳性者；结肠息肉患者（息肉切除

后第一年要复查）；有结直肠癌家

族史及自身是恶性肿瘤患者；血肿

瘤 标 志 物 异 常 增 高 的 ，特 别 是

CEA、CA19-9、CA724 等主要反映

消化道的相对特异性指标；反复腹

痛、腹泻、便秘或腹泻与便秘交替

者；不明原因的体重下降者；肥胖，

长期吸烟饮酒，长期高脂肪、低纤

维饮食者。 据健康浙江
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如今正是螃蟹上市的时候，

许多人等了整整一年，就为了这

一口鲜。但医生也提醒广大市民

朋友们，螃蟹虽鲜美且富含营养，

但要注意食用安全。

哪类人群应该不吃或者少吃

螃蟹？

高脂血症、高胆固醇和胆道

疾病患者。这些疾病的形成与体

内胆固醇过多和代谢障碍有关，

螃蟹中胆固醇含量很高，吃螃蟹

易使病情复发或加重。

痛风、高尿酸血症患者。螃

蟹属于高嘌呤食物，会导致尿酸

增高，加重痛风病情。痛风患者

在急性发作期不宜吃螃蟹，处于

痛风慢性期的患者和单纯高尿酸

血症患者也应少吃。

正常人群也不宜过量食用，

因为螃蟹中蛋白质含量较高，过

量食用的话，容易导致人体消化

不良、胃肠不适。建议食用螃蟹

时，搭配谷类和蔬菜，以保证营养

均衡。

另外，不能吃醉螃蟹、生螃蟹

和不新鲜的螃蟹。 据健康杭州

螃蟹味美
注意食用安全
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