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了解子宫内膜异位症的“真相”

颈椎病的五禽戏中医运动疗法
有调查显示，中国颈椎病

患者已达五千万人， 每年新增
颈椎病患者大约一百万人，颈
椎病将逐渐成为威胁我国人口
健康的主要疾病之一。轻者
头、颈、肩臂麻木疼痛，重者
可致肢体酸软无力，甚至大小
便失禁、瘫痪。病变累及椎动
脉及交感神经时则可出现头
晕、心慌等相应的临床表现。
目前颈椎病的治疗多采用保守
治疗，但影响因素过多，颈椎
病易反复发作。

导引术是极具中国特色的
一种养生术和治疗术，主要包
括五禽戏、八段锦、太极拳、
易筋经等中医传统功法，强
调主动锻炼，兼顾形神调治，
从而激发习练者自身本体防病
祛病的能力，以求气血平和。
其中，五禽戏分为虎戏、鹿
戏、熊戏、猿戏、鸟戏，每组
动作又分为两式，共十个动
作，每种动作分别模仿了相应
动物的动作习性和生活特点，
是一种外动内静、动中求静、

刚中有柔、柔中带刚、刚柔相
济、形意相随、内外兼修的仿
生学功法，属于主动运动疗法
范畴。

虎戏功法作用与涵义

虎戏，在中医五行中属
木，对应脏腑为肝脏，肝主藏
血，在体合筋。

在虎戏中，根据虎爪的手
形变化，当手由掌转换为虎
爪，再转换为握拳过程，可以
锻炼人体的经筋，并增强握
力；在虎举式的动作中，双手
在一紧一松、反复用力过程
中，促进了气血运行，此时习
练者多有手臂的烘热感；肝宜
疏散而不宜抑郁，所以虎举式
中双手掌向上举起时尽量伸
展，下落时自然放松，配合自
身均匀深长的呼吸吐纳，达到
调理肝气、疏肝解郁的作用；
中医讲肝开窍于目，所以在习
练过程中做到眼随手走，目睛
转动，在虎扑式中，双目的自
然平视与圆瞪相交替，既能

使眼睛明润光亮，又能达到清
肝明目之功效；且虎戏与五季
中的春季相对应，我们都知
道 ， 春 季 为 万 物 生 长 的 时
候，习练中通过拉伸躯体、头
颈、四肢，以达到伸经拔骨之
感，亦能锻炼我们的筋骨经
脉。整套虎戏的习练，自然放
松，升降有度，一升一降中升
清降浊，疏肝理气，调理三
焦。

虎戏中的虎举式，双手在
一紧一松反复用力过程中，既
促进了外周血液的循环，又增
加了回心血液量，保护我们的
心脏功能。整套虎戏，有效地
锻炼了我们的脊柱及关节的柔
软性和延展性，通过拉伸我们
的躯体、头颈、四肢，带动了
整条脊柱的运动，在增强局部
肌肉力量的同时，更能有效地
缓解脊柱相关的疾患，并且能
够达到一定的预防疾病的作
用，尤其对颈椎病、腰椎退行
性改变及胸椎小关节紊乱等有
良好的功能锻炼效果。

鹿戏功法作用与涵义

鹿戏，在中医五行中属
水，对应脏腑为肾脏，肾主纳
气，在体合骨。

鹿戏中，鹿抵是以腰部的
左右旋转、侧屈、拧转为主，
在腰部一紧一松的锻炼过程
中，肌肉筋骨可以得到全面的
自我按摩，中医讲“腰为肾之
府”，所以对腰部的自我按摩如
同对肾脏的按摩保养，具有益
肾固精、强健筋骨的作用；鹿
抵中伴随腰部的左右扭转，当
双臂在保持“鹿角”手形的时
候，一边肘部紧抵腰部，另一
臂上撑举至头前，在左右反
复、一张一弛练习中，心经、
心包经得到牵拉锻炼，具有调
理心血的功用；上下肢动作的
协调往返中，心肾两脏同时得
到锻炼，具有调节心肾、宁心
安神的疗效；鹿奔的动作中，
双臂内旋前伸，身体重心后
坐，收腹弓背，而后身体放
松，重心前移，此组动作先是

对督脉的拉伸锻炼，而“督脉
为阳脉之海”，故而练习鹿奔，
可振奋我们自身的阳气，具有
温阳益肾的作用，而后是在弓
背后坐与放松前移的过程中，
腰部的腰阳关穴、命门穴、肾
俞穴等穴的开阖交替，启动了
穴位的开阖枢机，具有温肾助
阳的功效。

鹿戏的动作中，鹿抵是以
腰部的旋转、侧屈、拧转为
主，既可以锻炼腰部的肌肉力
量，强筋健骨，以加强对腰椎
的保护，又能防止肥胖所引起
的腰部脂肪堆积，而且对于腰
椎小关节的调节起到了很好的
辅助作用；鹿奔动作中，双臂
的内旋前伸，可以锻炼肩膀及
背部的肌肉，对于颈椎及肩周
疾病所引起的疼痛、酸胀等不
适均能起到很好的缓解作用；
而弓背后坐与放松前移的动
作，也对整个腰背部肌群起到
了锻炼的作用，有效地提高了
腰背肌对脊柱的保护。

（柳州市中医医院 李平）

子宫内膜异位症，对许多女
性的健康和生活质量造成不小的
影响。本文将详细解析子宫内膜
异位症的定义、症状、病因、诊
断、治疗及预防等方面的知识，
以期帮助广大女性更好地认识和
应对这一疾病。

一、什么是子宫内膜异位症

子宫内膜异位症，简称内异
症，是指子宫内膜组织（包括腺
体和间质）出现在子宫体以外的
部位。这些异位的内膜组织可以
侵犯全身任何部位，但大多数位
于盆腔脏器和壁腹膜，以卵巢和
宫骶韧带最为常见。

二、症状

子宫内膜异位症的症状表现
因人而异，且因病变部位的不同
而有所差异。主要症状包括：

1.下腹痛和痛经：疼痛是子
宫内膜异位症的主要症状，通常
出现在月经来潮时，并持续至整

个经期。疼痛部位多位于下腹、
腰骶及盆腔中部，有时会阴部、
肛门和大腿处也会出现疼痛。

2.不孕：子宫内膜异位症患
者的不孕率约为 40%。引起不
孕的原因包括盆腔微环境的改变
影响精卵结合及运送、免疫功能
异常导致子宫内膜抗体增加并破
坏子宫内膜正常代谢及生理功
能、卵巢功能异常导致排卵障碍
和黄体形成不良等。

3.月经异常：约15%-30%
的子宫内膜异位症患者有月经量
多、经期延长、月经淋漓不尽等
情况。

4.其他症状：如尿急、尿
频、尿痛、血尿等泌尿系统不适
症状，以及腹痛、便秘、腹泻等
排便异常症状。这些症状通常与
异位的内膜组织出现在膀胱、肠
道等部位有关。

三、病因

子宫内膜异位症的病因尚未

完全明确，但普遍认为与以下因
素有关：

1.免疫功能异常：免疫功能
过高或过低或不正常可能增加患
病风险。

2.遗传因素：子宫内膜异位
症具有一定的家族聚集性，如果
母亲患有子宫内膜异位症，女儿
患病的风险会增加。

3.环境因素：长期接触某些
化学制剂，如二恶英，可能增加
患病风险。

4.子宫异常：子宫发育畸
形、子宫肌瘤和子宫腺肌病可能
导致内异症的发生。

5.怀孕和生育：未怀孕和只
生育一胎的妇女患病风险较高，
而生育多次的妇女患病风险较
低。

6.避孕和流产：长期使用宫
内节育环、人工流产次数多的妇
女患病风险增加，而口服避孕药
的妇女患病风险降低。

四、诊断

子宫内膜异位症的诊断主
要依据患者的病史、症状、体
征和影像学检查。常用的影像
学检查方法包括B超、MRI和
腹腔镜检查等。其中，腹腔镜
检查是诊断子宫内膜异位症的

金标准。

五、治疗

子宫内膜异位症的治疗主要
包括期待治疗、药物治疗和手术
治疗。治疗方法的选择应根据患
者的年龄、症状、体征、病变范
围以及对生育的要求进行个体化
治疗。

1.期待治疗：对于症状轻微
或无症状的患者，可以选择期待
治疗，即定期观察病情变化，暂
不采取治疗措施。

2.药物治疗：药物治疗主要
用于缓解症状和缩小病灶。常用
的药物包括孕激素类药物、前列
腺素合成抑制剂和雄激素类药物
等。这些药物可以通过抑制卵巢
功能、减少月经量、缓解疼痛等
方式达到治疗目的。但需要注意
的是，药物治疗通常需要持续较
长时间才能取得明显效果，且停
药后可能会复发。

3.手术治疗：手术治疗适用
于病情严重或药物治疗无效的
患者。手术方法包括保守手
术、半保守手术和根治手术
等。保守手术主要是切除病灶
并保留生育功能；半保守手术
则是切除子宫和子宫内膜异位
的病灶；根治手术则是彻底切

除子宫、附件及卵巢。手术治
疗的效果通常较好，但术后存
在一定的复发风险。

六、预防

子宫内膜异位症的预防主要
从以下几个方面入手：

1.注意个人卫生。保持私处
清洁，防止细菌和病毒的入侵。

2.保持良好的生活习惯。保
持愉快的心情，保证足够的休息
时间，提高机体的免疫力。不吃
辛辣、刺激食物，避免加重身体
内分泌失调。抵抗力较差的患
者，经期千万不要吃生冷食物，
以免对下一次月经周期造成影
响。

3.避免不必要的宫腔操作：
这可能会增加子宫内膜组织进入
盆腔、腹腔的风险，从而增加患
病风险。

4.定期体检：定期进行妇科
检查可以及时发现并治疗子宫内
膜异位症等妇科疾病，从而降低
患病风险。

子宫内膜异位症是一种常见
的妇科疾病。通过本文的介绍，
希望广大女性能更好地认识和了
解这一疾病，从而采取相应的预
防和治疗措施。

(柳州市妇幼保健院 秦凤秀)


