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有可能是
脑梗死、脑膜炎！
警惕“头晕”背后的
健康杀手

“医生，我今天起来突然头好晕，能不
能给我开点药缓解一下？”这样的对话经
常发生在患者与医生之间，很多患者都对
医生发出过这样的对话，却不知道头晕背
后究竟是什么病。

近日，一名患者由于头晕明显，前去宁
波市杭州湾医院内科门诊就诊。患者自诉
近期有劳累和受凉史，有低热且已进行新
冠筛查，未见明显异常，初始的判断非常像
一个普通的风寒感冒。出于专科的敏感性
和职业的谨慎性，当班医生又进一步询问
患者症状的详细情况，患者表示头晕症状
已经持续有几天，之前曾服用过抗感冒药
物，未见明显好转。继续追根刨底后，患者提
供了一个非常关键的信息——右侧上肢有麻
木感！医生立刻给患者测量血压，230/
160mmhg！头颅影像学检查，果然不出
所料，提示脑梗死，至此进一步印证医生的
考虑，患者便马上被送往急诊治疗。

在杭州湾医院的门诊里，像这样关于
“头晕”故事常有发生。在开设发热门诊
期间，有一例较特殊的头晕病例。此患者
头晕程度较剧，已持续1周，伴有低热、明
显恶心呕吐等，血化验提示CRP明显升
高，但常规血象却显示基本正常，胸、腹
CT亦均未提示明显的炎症感染灶，无咳
嗽咳痰、腹痛腹胀腹泻、膀胱刺激征等。
通过医生再次检查血象，结合秋冬季节气
候背景，为患者行脑膜刺激征体格检查，
果不其然，存在颈强直的现象！立即对接
患者至对应专科就诊，最后确诊了患有病
毒性脑膜炎！

“头晕”的发作十分常见，先不论头晕
的诊疗措施相对比较有限，它本身便有不
同的种类，引起每种头晕的原因也非常
多。面对头晕，需要及时甄别其背后的原
发病，因为它的存在往往是有些“隐藏杀
手”在作祟，很多情况下需立即治疗。

医生提醒，两例故事仅展现头晕病因
的冰山一角，很多时候头晕并不是疾病的
典型症状，有时候会以头痛为主，还有许
多眩晕性的神经疾病。因此，如果突然短
期内出现持续性的头晕，特别是一段时间
后仍未好转的，须警惕背后“隐藏杀手”的
潜伏，应尽快前往正规的大型医院就诊，
以免病情进一步恶化，甚至危及生命。

记者 孙美星 见习记者 任诗妤
通讯员 邹怡

氟是人体健康所必需的一种
微量元素，摄入适量的氟化物可
以减少牙齿的溶解度和促进牙齿
的再矿化，预防龋病的发生。

根据婴幼儿龋病发生风险，
自第一颗牙齿萌出起，可由专业
口腔医生评估后进行个性化的
婴幼儿牙齿局部涂氟预防龋
病。建议对于患龋中、低风险

的婴幼儿，每年使用含氟涂料2
次；对于患龋高风险的婴幼儿，
建议每年涂氟4次（3 岁以下婴
幼儿不建议使用含氟泡沫、含
氟凝胶和含氟漱口水）。

建议婴幼儿在第一颗牙齿
萌出后6个月(1岁左右)内，由家
长带去医院进行第一次口腔检
查，之后每半年一次口腔检查。

定期进行口腔健康检查，能及时
发现口腔疾病，早期治疗。乳牙
常见的疾病主要包括龋病、牙髓
炎、根尖周炎等。不管是疾病进
展的哪个阶段一定要早发现、早
治疗，及时的治疗可以将龋病阻
断在早期阶段，避免进一步发展
累及牙髓。 记者 孙美星
见习记者 任诗妤 通讯员 朱依琼

婴幼儿专用的指套牙刷婴幼儿专用的指套牙刷。（。（资料图片资料图片））

1岁宝宝需要刷牙吗？
应该用什么样的牙膏和牙刷？
婴幼儿牙齿如何护理，专家来支招

“医生，我们家宝宝才 1
岁，需要刷牙吗？”“医生，我们
家孩子牙齿有问题，可是最近
没时间来医院，怎么办才好？”
医生经常碰到一些焦虑的家
长咨询孩子的牙齿问题。

宁波大学医学院附属医
院口腔科主任陈伟士表示，目
前，龋病是危害我国儿童口腔
健康的第一大口腔疾病。婴
幼儿龋具有发病时间早、龋蚀
波及牙数多、龋损发展速度
快、龋坏范围广等特点，影响
婴幼儿咀嚼和消化功能，对
口腔及全身生长发育均会产
生影响，同时也可能成为某
些全身疾病的危险因素。

不正确的母乳喂养是产生婴幼儿龋的危险因素
因为母乳含有充足的能量

和营养素，且母乳喂养在婴儿
对正确呼吸、吮吸及吞咽的学
习上都有着明显的优势。但
是，研究表明乳牙萌出后不正

确的母乳喂养和过长时间母
乳喂养是产生婴幼儿龋的危
险因素，特别是含乳头入睡的
婴幼儿患龋率明显高于不含
乳头入睡者。因此针对母乳

喂养与婴幼儿龋的关系，世界
卫生组织 (WHO)建议纯母乳
喂养到婴儿 6个月，之后结合
辅食添加情况混合母乳喂养
至2岁或以内。

0岁-3岁婴幼儿也需注意牙齿清洁
未萌牙前口腔清洁方法：家

长认真洗手后，在手指上包绕干
净柔软的纱布，蘸温水轻轻擦洗
婴儿的牙床、腭部和舌背，每天
至少清洁一次。为减少婴儿哭
闹，可以将清洁口腔和洗脸、洗
澡放在一起，这样婴儿对口腔清
洁的动作很熟悉，将来也容易接
受刷牙。

乳牙萌出后的口腔清洁方
法：乳牙一旦萌出于口腔，家长
就必须为婴幼儿刷牙。家长可
用纱布、指套牙刷或儿童牙刷为
婴幼儿刷牙，刷牙以机械清洁作
用为主。幼儿可能会想自己刷
牙，但手的精细运动能力尚未形

成，不能真正刷干净牙齿。因
此，3岁以前担当刷牙任务的主
体永远是家长，如果是幼儿自己
刷牙，家长还需要在幼儿刷完后
帮助查遗补漏，再彻底清洁一
次。同时，家长也需谨记婴幼儿
刷牙后、睡前不再进食。

乳牙刷牙方法：家长帮婴幼
儿刷牙使用的方法是最简单的
圆弧刷牙法，牙齿的各个面(包括
唇颊侧、舌侧及咬合面)均需刷
到。最后一颗磨牙的远中面容
易遗漏，刷牙时宜选择小头的牙
刷，可以在口腔里灵活转动。提
倡一人一刷一口杯，不要与其他
人共用，避免细菌的传染。

乳牙邻接面清洁方法：乳牙
萌出建立邻接关系后，家长就需
要开始使用牙线，清理婴幼儿的
牙齿邻面。正确使用牙线是安
全有效的清洁口腔的方法，可以
预防龋病发生。建议每天至少
使用一次牙线。

乳牙牙刷建议：牙刷宜选择
小头的儿童牙刷，方便清洁各个
牙面。

乳牙牙膏建议：建议0岁-3
岁婴幼儿使用氟浓度为 500~
1100mg/kg的含氟牙膏（儿童
含氟牙膏），每次刷牙牙膏使用量
为米粒大小(15~20毫克)，刷牙后
使用纱布去除口内余留牙膏。

婴幼儿如何预防龋齿
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