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□本报记者 张帅
福清45岁的陈女士常常觉

得浑身难受，按哪儿哪儿痛，到
医院检查也找不出病因，被人
误认为是“公主病”，无病呻吟。

“真是太难熬了！痛得令
人心烦意乱，感觉余生太难
了。”提起患病经历，陈女士满
腹辛酸。

据了解，陈女士喜欢宅在
家，两年前儿子上大学后，在一
次受凉劳累后，出现关节疼痛
的症状，于是更不爱出门。而
陈女士的丈夫却与她相反，是
个运动达人，平日下班后，总要
外出打打球、跑跑步，每周末约
上一群朋友到处登山郊游。日
子久了，陈女士觉得自己被冷
落了，全身到处疼痛越来越剧
烈。

近日，在家人的陪伴下，陈
女士来到福建医科大学附属福
清市医院求诊。

风湿科林星主任医师仔细
询问及体检后，诊断为“别摸我
综合征——纤维肌痛症”。终
于揪出了折磨陈女士多年的

“怪病”。
好好的一个人，怎么就得

了“纤维肌痛综合征”？

纤维肌痛首诊误诊率较高

林星主任医师解释，纤维
肌痛症是一种非关节性风湿
病，病因、发病机制不明，旧称

“纤维组织炎”。该病疼痛来源
于肌肉、肌腱、韧带、骨骼、神经
等关节以外组织。病人常诉关
节和关节周围肿胀，但客观上
常“查无实据”。

目前患此病的原因不明，
门诊中，多与心理异常原因有
关，社会压力、工作强度、心理
压力、焦虑和抑郁等导致神经
内分泌功能紊乱，导致纤维肌
痛综合征；另外，疼痛学研究认
为，该病症与人体的痛觉感受
器异常有关。

该病虽然常见，却临床诊
断率不高。相关数据显示，我
国纤维肌痛患者首诊误诊率高
达 87%，患者常常需要较长时
间才能确诊。

纤维肌痛综合征五大特征

1.全身广泛性疼痛。疼痛
遍布四肢、颈项腰背，多以酸痛
胀痛为主，隐隐而作，时轻时

重，精神紧张及阴雨天时症状
会加重，疼痛部位无红肿。

2.疲劳乏力。
3.睡眠障碍。
4.伴有焦虑、抑郁。
5.临床检查无明显异常。

患者常在不同医院多次检查，
包括血尿常规、肝肾功能等常
规检查，以及类风湿因子、抗核
抗体谱、血沉、免疫球蛋白等免
疫方面的检查，均无异常发现。

如何治疗

林星建议——
1.最重要的是给病人解释，

花时间安慰病人，给他们讲这
不是什么严重的病，不会造成
残疾，预后良好，以解除病人的
焦虑和抑郁。

2.改善睡眠状态。
3.减低痛觉感受器的敏感

性，改善肌肉血流等。
4.常用药物治疗以抗焦虑、

抗抑郁。
5.非药物疗法包括热水浴、

量身制定的运动项目（如有氧
运动和力量训练）以及放松、物
理治疗。

6.心理支持。

□本报记者 张鸿鹏
见习记者 苏维德
通讯员 卢有梅

近日，联勤保障部队第910
医院收治了一名右眼外伤导致
失明40年的患者，经过医生的
精心诊断治疗，他又重新见到
了光和亮。

40 年前，陈大爷（化姓）在
一次上山砍柴中，右眼不慎被
飞溅的木屑击中，血流不止，
由于当时医疗技术有限，右眼
失去视力。两年前，陈大爷的
左眼出现红肿、疼痛的症状，
他也没太在意。经过半年时
间，他的左眼也看不见东西
了。失明后的陈大爷，变得郁
郁寡欢。

最近，双眼
失明的陈大爷感
觉到眼睛比较疼
痛，在家人的陪
伴下，来到第910
医院就诊。眼科
李维娜主任经过
检查，发现陈大
爷的左眼失明是
因为复发性葡萄
膜炎导致的，检
查过程中细心的
李维娜主任发现，陈大爷失明
40年的右眼是因外伤导致的白
内障。经过治疗，双眼都有复
明的可能。

术后第三天，陈大爷激动
地握着李主任的手说：“看到

了！我终于又可以看见东西
了！”后来又经过药物治疗，陈
大爷左眼视力也恢复了视力。
目前陈大爷的左眼视力为0.4，
右眼视力为0.8，陈大爷脸上又
有了爽朗的笑容。

失明40年后，老人重获光明

□本报记者 廖小勇
通讯员 张舒姗 刘昀逸

两年前，4岁的漳州小朋友婷
婷突然出现声音嘶哑的情况，父
母误以为是由于孩子平时喜欢大
声喊叫、嬉闹导致而未予重视。
然而，两年来，孩子的声嘶情况不
仅没有明显改善，还逐渐加重，渐

渐地音量降低，睡觉也开始打鼾，
小呼噜越来越响亮。婷婷的父母
于是赶忙带孩子就诊，电子喉镜
检查显示：喉乳头状瘤，腺样体肥
大I度，当地医生建议转诊治疗。

在厦大附属中山医院耳鼻咽
喉头颈外科二病区（嗓音科），医
生通过频闪喉镜看见，婷婷的喉

部布满了不规则的乳头瘤样新生
物，堵塞喉腔，累及声门及声门上
区，而孩子的室带、声带结构都已
经看不清了，继续进展将导致窒
息，必须尽快手术！

庄佩耘教授采用低温等离子
为小患儿进行喉腔乳头状瘤肿物
切除，将喉乳头状瘤完全切除。

手术顺利，患儿术后无不良并发
症，术后当晚打鼾消失，次日开心
地玩游戏，声嘶情况已明显好转，
声门也打开了。

■提醒

家长切勿忽视儿童不明原因
的嗓音嘶哑、声调变化等问题。

女孩声音嘶哑两年，肿瘤充满喉腔

□本报记者 邓剑云
通讯员 徐晓光

几天前，三明市第二医院
（三明市永安总医院）神外口腔
病区一名“特殊”的老年患者康
复出院，家属和医护们都松了
一口气。这位患者“特殊”在
于，一颗病灶牙诱发全身感染，
住院治疗了将近1个月。

1月24日，老人入院，那时
他已牙疼三天，自行口服消炎
止痛药后症状未缓解，继而出
现颌颈部疼痛、全身发热等症
状。

入院后不久，老人上厕所
时晕倒。永安总医院口腔颌面
外科副主任医师廖涛及同事第一时
间赶到患者身边，发现老人口唇紫
绀。

“窒息了！”医护们立即手术。
可是，术后患者体温反复高热，

颌面颈部肿胀范围扩散，复查CT提
示，颌颈部感染范围扩散明显，并且
合并肺部炎症，患者情况凶险，随时
可能再次窒息。廖涛当即安排急诊
手术。

经医护人员连续半个月精心治
疗及照护，患者的生命体征逐渐平
稳、体温慢慢趋于正常，全身感染逐
渐消退，康复出院。

廖涛提醒，牙疼就是前驱症状，
如果忽视了它，没有及时就医，小问
题就会变成大问题。

“因为颌面部及颈部有很多的
潜在间隙，牙源性感染可蔓延至各
间隙，上行可至颅底，下行可顺着颈
部间隙到达纵膈，甚至可沿神经、血
管扩散，引起海绵窦血栓性静脉炎、
脑脓肿、败血症等严重并发症。”廖
涛指导，有牙科疾病的患者，一旦出
现牙疼症状，一定要及时到医院就
诊。特别是伴有糖尿病、基础状况
差的患者，感染更加容易扩散，治疗
越发困难。
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按哪儿哪儿痛！

怪病：“别摸我综合征”


