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21月龄女童仅能说 10 个词

“小耀的耳聋由 GJB2 致聋基因

引起，根源在于父母体内携带的隐

性致聋基因。”湖南省儿童医院耳鼻

咽喉头颈外科主治医师张梦萍解释，

多数患儿先天性耳聋并非偶然，而

是隐性致聋基因带来“隐形风险”。

小耀就是典型案例，他的父母听力

完全正常，却双双携带 GJB2 隐性致

聋基因，同时将致病基因遗传给孩

子，导致宝宝患上先天性感音神经

性聋。幸运的是，小耀被及时发现

并干预，已顺利完成人工耳蜗植入

手术，后续通过系统的语言康复训

练，有望重回有声世界。

张梦萍介绍，临床上类似患儿

不在少数，很多家长都陷入了“听

力正常 = 不会遗传耳聋”的认知误

区。9 月 27 日，林女士回忆孩子的

就诊经历时依旧十分懊悔：“孩子出

生时听力初筛没通过，护士说可能

是耳道内羊水、胎脂干扰，让我们

按时复查。”孩子满月体检时，左耳

筛查顺利通过，右耳却始终不达标。

但林女士看到孩子日常对声响有反

应，便心存侥幸，直到宝宝 8 个多月，

才带孩子到医院做全套听力检查，

最终确诊存在听力损伤。“万幸只是

轻中度听损，发现得不算晚，佩戴

助听设备、坚持康复训练，孩子以

后有望正常交流。”林女士至今仍心

有余悸。

相比之下，患儿朵朵的情况更为

遗憾。21 个月大的朵朵，能清晰说

出的词语仅有 10 个。家人一度怀疑

孩子患上孤独症，辗转多家医院排

查后，才确诊为听力障碍。由于前

期耽误太久，孩子已经错过了语言

发育的黄金窗口期。

张梦萍提醒，八成以上听障儿童

的父母听力正常，隐性基因遗传极

具迷惑性，家长切勿仅凭日常观察

判断孩子听力，忽视正规的听力筛

查与复查。

今日女报 / 凤网记者 徐珂 通讯员 彭湘粤 李雅雯

孕检一路“绿灯”，分娩十分顺利，为何宝宝出生后却对声音没有反应？近日，来自邵阳绥宁、出生不足 300 天的小耀遇到了棘手的问
题：因出生时听力筛查未通过，他被湖南省儿童医院耳鼻咽喉头颈外科确诊为先天性感音神经性耳聋。

资料显示，我国新生儿先天性耳聋总体发病率约为 1‰至 3.47‰，其中超半数与遗传因素有关。值得关注的是，80% 以上聋儿的父母
听力完全正常。

听不见、说不清，孩子的语言、认知、社交发育会悄然落后，家长却往往迟迟察觉不到异常。面对这种隐形风险，该如何识别、尽早干预？

小心，这类症状盯上了热爱健身的姑娘

今日女报 / 凤网讯（记者 吴雯倩）

近日，43 岁的高女士因间断头晕十

余日，伴随恶心、呕吐、头痛等症状，

前往中南大学湘雅三医院神经外科

就诊，检查发现其左侧额颞岛叶存

在一处成人拳头大小的巨大颅内占

位，肿瘤紧邻运动、语言功能中枢，

与侧裂血管粘连紧密，手术难度极

大。

该院肿瘤亚专科团队为患者实

施开颅手术，在显微镜下精细分离

神经与血管，分块切除坚硬肿瘤组

织，完整保留侧裂动静脉，最大限

度降低脑组织损伤，成功实现肿瘤

全切。术后病理检测确诊为颅内尤

文氏肉瘤。

据了解，尤文氏肉瘤多发于人

体骨骼与软组织，原发于颅内的病

例极为罕见，仅依靠影像学检查难

以确诊，病理检测、免疫组化及分

子检测是确诊该病的关键。本次手

术不仅解除了肿瘤对高女士脑组织

的压迫，也为后续综合治疗提供了

精准的病理依据。目前，高女士术

后无神经功能损伤，恢复状况良好，

已顺利出院。

医疗团队成员王知非教授提醒，

颅内罕见肿瘤的确诊核心为病理诊

断。尤文氏肉瘤患者术后需完成全

身系统性评估，由多学科诊疗团队

量身制定放化疗等个体化治疗方案，

保障治疗效果。

头晕十余日，女子查出颅内罕见肿瘤

资讯

基因藏“隐”患！抓住黄金干预期，守护孩子有声童年
80%以上聋儿的父母听力正常

抓住 0至 3 岁黄金干预期

“新生儿听力初筛

未通过，不等于确诊耳

聋，但家长绝对不能心

存侥幸，必须按时复

查。”张梦萍强调，初

筛未通过的孩子，建议

尽早做耳聋基因检测，

通过抽取少量外周血，

筛查听力损失相关的致

病基因位点，从遗传层

面排查病因，结合听力

检查、影像学检查，精

准找到听力异常的根

源。

张梦萍建议，家庭

需做好全周期听力防

护：备孕夫妻提前开展

遗传咨询；孕期预防病

毒感染、远离耳毒性

药物，避免胎儿宫内缺

氧；新生儿出生后，及

时完成听力筛查联合耳

聋基因检测。一旦确诊

听力障碍，需尽早为孩

子选配助听器或实施人

工耳蜗手术，同步开展

听觉言语康复训练。家

长切忌仅凭孩子对声音

的简单反应自行判断听

力状况、抱有侥幸心理。

坚持早筛查、早确诊、

早干预，才能让更多听

损孩子拥抱有声世界。

（为保护隐私，文中

人物均为化名）

今日女报 / 凤网记者 吴雯倩

挥洒汗水、运动健身，已然

成为当下热门的生活方式。但不

少人运动后会出现皮肤不适：浑

身莫名瘙痒泛红，长出成片红

疹。多数人误以为是出汗长痱子，

还有人戏称是“燃脂反应”。殊

不知，这大概率是运动诱发型

皮肤过敏，尤其偏爱中青年健

身女性。

“一动就浑身起疹子，痒得

坐立难安。”28 岁的上班族陈女

士常年居家跳操健身，每次高强

度运动后，前胸后背都会出现

刺痒感，抓挠后冒出细密红疹和

风团，休息后皮疹会自行消退。

她一直当成痱子处理，直到近期

症状频繁发作，才前往医院就

诊。

24 岁女大学生小易也遭遇

了同样的困扰。为备战校运会，

她开启户外高强度训练。一次训

练前，她午餐吃了辛辣食物、饮

用冰饮，运动不到 20 分钟，便

出现全身剧痒症状，躯干、四

肢布满风团，还伴随头皮发麻、

轻微胸闷。她误以为是湿疹，硬

撑着完成训练，导致症状持续

加重。

“经临床排查，两名患者均

为典型的胆碱能性荨麻疹，也

就是大家常说的‘运动后过敏’。”

9月28日，湖南师范大学附属航

天医院皮肤科主任高贵云介绍，

临床上 90% 以上的运动后皮肤

过敏都属于该病症，高发于中青

年运动女性。人体运动升温后，

会释放乙酰胆碱，普通人只会正

常排汗，部分体质敏感人群则会

产生异常免疫反应，释放组胺，

进而诱发皮肤瘙痒、红疹、风团。

通过调整运动习惯、对症药

物治疗，陈女士和小易的症状均

逐步好转。

记者翻阅社交平台发现，不

少女性网友都分享过运动后出

疹的困扰。很多人认为只有剧

烈运动才会诱发该过敏，这其

实是一大误区。高温闷热环境、

运动前食用刺激性食物、情绪

紧张、长期熬夜、服药后立即运

动，都是诱发胆碱能性荨麻疹

的隐形因素。高贵云提醒，两类

高危情况需重点警惕：一是真性

运动诱发的全身性过敏，多与

运动前食用小麦、海鲜相关，严

重时可引发喉头水肿、呼吸困难，

危及生命；二是出汗、摩擦导致

普通皮炎、湿疹加重，需精准区

分、对症处理。

针对运动后过敏急性发作，

高贵云给出了简单易操作的应急

处理方案。首先，立即停止运动，

转移至阴凉通风处休息，松解

衣物、物理降温，快速降低体

表温度是缓解症状的核心方式。

其次，可外涂炉甘石洗剂收敛

止痒，切勿抓挠，避免皮肤破

损引发感染。症状频繁发作者，

可在医生指导下服用无嗜睡副作

用的第二代抗组胺药。特别提

醒，一旦出现胸闷、气短、咽喉

发紧、头晕、全身大面积肿胀

等严重症状，须立即就医，警惕

重度过敏反应。

今日女报 / 凤网讯（记

者 吴雯倩）熬夜加班、三

餐不规律、久坐高压，是

当下许多年轻人的生活常

态。出现腹痛、腹泻、便

秘等肠胃不适时，多数人

会简单归为普通消化不良，

自行服用肠胃药草草处理。

殊不知，这些看似寻常的小

毛病，可能隐藏着重大疾

病。近日，湖南省胸科医院

内三科一周内连续接诊两

名年轻患者，两人均忽视了

早期轻微肠胃症状，导致

病情反复加重，最终确诊

为肠结核。

25 岁的小龙身高180厘

米，短短一个月体重骤降 5

公斤；30 岁的小城身高 172

厘米，患病后体重锐减 10

公斤。两名患者有着高度相

似的不良生活习惯：长期凌

晨入睡、作息颠倒、每日

仅进食两餐、饮食极不规

律。入院就诊时，二人均

存在持续性肠胃不适，且

在无节食、无高强度运动

的情况下，出现不明原因快

速消瘦。

医生提醒，肠结核症

状与普通肠胃炎高度相似，

极易混淆，出现三大典型

特征需高度警惕：一是短

期内不明原因体重骤降，

伴随持续身体乏力；二是

腹泻与便秘交替反复发作，

劳累、饮食刺激后症状加

重，病情进展后会转为持

续性便秘；三是腹痛多集

中在右下腹或脐周，以隐

痛、胀痛为主，进食、劳累

后痛感加剧，休息后无法

快速缓解。若反复出现腹

痛腹泻，伴随不明原因消

瘦，常规肠胃治疗效果不

佳，切勿硬扛拖延，需及

时入院完成结核专项筛查，

早确诊、早治疗。

一周连收 2 例！年轻患者肠胃不适竟是肠结核
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