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健康健康

最新一期《自然·医学》发表的

一项临床研究报道，对颈脊髓进行

硬膜外电刺激，改善了两名中风后

慢性肌力不足患者手臂和手的运动

和力量。这些数据提供了初步证

据，表明脊髓刺激（SCS）作为一种中

风后上肢康复方法的潜力。

发生中风后，有近 3/4 的人长期

出现手臂和手的运动控制障碍。这

些运动障碍持续存在的部分原因是

当前神经康复方法有限。

美国匹兹堡大学团队为两名中

风后患慢性上肢肌力不足的女性的

颈脊髓植入了 SCS 电极 29 天。研究

表明，对这些脊髓回路持续的硬膜

外电刺激改善了患者手臂和手的力

量和灵活性。治疗还使患者能获得

精细运动技能，如开锁和操作餐具

独立进食。而且 SCS 的功能获益在

刺激停止后能够持续长达4周。

研究人员认为，这一初步证据

表明，颈部电刺激既可作为一种辅

助技术，也可作为一种康复手段，让

人能重获失去的运动功能。

据《科技日报》

脊髓刺激
恢复中风患者上肢功能

本报记者 戴虹红

对老饕们来说，最美妙的话就

是“开饭了”。可在有的人身上，吃

饭成了件痛苦的事。家住杭州七

堡的张大爷今年 76 岁，特别爱吃桃

酥，但今年他却没了这份口福。

张大爷去年开始出现吃饭容

易黏嗓子、喝水易呛咳的情况，吃

饭变得费力，一吃就是个把小时，

吃完后嘴里还总有残留物。桃酥

这种又干又脆的食物，张大爷更不

敢下口，生怕被噎到。

今年春节，一家人难得聚在一

起，老伴做了一桌子好菜，但张大

爷只能喝些软滑的粥。饭后服药

时，张大爷拿起药丸，就了一小口

温水，却怎么都没办法把药丸咽下

去，感觉药丸紧紧黏在喉咙上。这

时，张大爷急得猛喝一大口水，却

剧烈咳嗽起来。

女儿看父亲吃饭越来越少，喝

水总是容易呛咳，终归放不下心。

一过完年，她立马带着张大爷来到

浙江省中山医院吞咽障碍专病门

诊陈静主任。

经检查，陈静发现张大爷唾液

分泌明显减少，咽喉部位肌肉活动

能力下降，是典型的吞咽障碍症

状。陈静介绍，随着年龄增长，老

年人喉咙部位的肌肉会逐渐松弛，

吞咽功能随之下降。如果同时伴

有咽喉口腔的慢性炎症、认知功能

下降、内分泌功能减退等因素，则

更容易出现吞咽障碍。

明确病因后，张大爷进行为期

两周的治疗，症状有了明显缓解。

老人高兴地说，又可以吃桃酥了。

陈静提供了一张自测表，可以

帮助大家初步筛查是否存在吞咽

功能障碍问题。

名为《洼田饮水实验》的这一

测试，是目前临床最常用、较为简

单的吞咽障碍筛查工具。先喝 10
毫升水，未出现问题时，则拿起杯

子饮下 30 毫升水，观察所需的时间

和呛咳情况。

根据测试结果，I 级为正常，Ib
以下评估结果为异常，需要进一步

进行吞咽检查和（或）治疗。

七旬老人吃不了最爱的桃酥
一张表自测是否有吞咽障碍
七旬老人吃不了最爱的桃酥
一张表自测是否有吞咽障碍

看生产日期和保质期，以免买

到过期食物。

看食品名称。如仅使用草莓香

精但是没有使用草莓成分的蛋糕，

食品名称仅能标注为“草莓味蛋

糕”，不能标注为“草莓蛋糕”。

看配料表。加工食品的各种原

辅料和食品添加剂都必须在配料表

中标示并按递减顺序排列（加入量

少于 2%的配料除外），即加入量最

大的配料应当排在第一位，加入量

少的配料排在后面。

看 营 养 成 分 表 。 即“ 营 养 标

签”，也就是我们常说的“1+4”：1 指

能量；4 指的是蛋白质、脂肪、碳水化

合物、钠这4种营养素。

看过敏原信息。对少数过敏体

质人群来说，误食含有过敏成分的

食品，可能引起严重过敏反应甚至

危及生命。选购食品时，一定不要

忘记看配料表中是否含有可能引起

过敏的物质。

据《中国消费者报》

哪些食品更健康
学会看包装标签

本报记者 徐小翔

近日，一则“大爷喝久放肉汤

连续腹泻，引发脑梗死”的新闻冲

上热搜。62 岁的徐大伯喝了一碗

放置过久的肉汤后，腹泻十几次，

左半边身体无法动弹，口角歪斜。

家人将他紧急送往当地医院，医生

接诊时，徐大伯还出现嗜睡、言语

不清、双眼向右侧凝视等情况。

检查结果令其家人大吃一惊，

竟是急性脑梗死。

拉肚子不是挺常见吗？为何

会导致如此严重的后果？当时接

诊的主治医师表示，严重腹泻只是

诱因，颈动脉重度狭窄才是根本原

因。当天，徐大伯连续腹泻十几次

后，导致身体严重脱水，血液浓缩

呈高凝状态，从而导致颈动脉狭窄

处局部形成绵延血栓，既造成颈内

动脉闭塞，又出现血栓脱落堵塞大

脑中动脉远端的险情。

浙江医院神经内科副主任乔

松表示，脑梗死患者中，轻者表现

为偏侧肢体麻木、无力或者是瘫

痪、口眼歪斜、言语不清，甚至言语

不能、眩晕、头痛、视物模糊、吞咽

困难、饮水呛咳，严重的可能出现

昏迷，大小便失禁甚至死亡。

乔松介绍，不久前，病房收治

一位 85 岁的脑梗患者，老先生因左

侧肢体无力被紧急送到浙江医院

灵隐院区。诊断其为脑梗，经溶栓

治疗后，入住神经内科病房，10 天

后顺利出院。老先生患有高血

压，脑梗和高血压有十分重要的

联系，高血压患者发生脑梗几率

较高，若长期高血压控制不好，可

能会造成脑血管持续动脉硬化，从

而导致脑血管局部斑块形成管腔

狭窄，容易造成脑组织缺血、坏死。

乔松强调，日常生活中，高血

压患者应注意健康清淡饮食，多饮

水，按时服用药物，并定期到医院

进行复查。

数据显示，我国有近 2 亿人患

有颈动脉斑块，其中 40 岁以上人群

中，颈动脉斑块检出率超过 40%。

大部分人从青少年开始出现颈动

脉斑块，40 岁逐步加重，到 60 岁，

几乎所有人或多或少都有颈动脉

斑块。颈动脉狭窄加重，就可能出

现较典型的脑缺血表现。

乔松提醒，快速识别疾病发

作，减少后遗症发生，一定要牢记

“中风 120”口诀：一张脸，面部可见

口角歪斜，尤其微笑时口角的不对

称；两只胳膊，其中一只无法举起

或举起后立即落下，即可能出现偏

瘫；聆听，患者言语不清。发现以

上情况，要尽快就医。
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