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甲状腺围手术期的注意事项

科学管理腋臭 有效控制气味

对于甲状腺围手术期的患
者，在术前、术中、术后需与
医护人员密切配合，注意以下
方面要点。

术前准备事项

1. 完善检查：按医嘱完成
甲 状 腺 功 能 （TSH、 FT3、
FT4）、甲状腺超声、颈部CT、
血常规、凝血功能、肝肾功
能、心电图等检查，明确病灶
范围及身体耐受度。

2. 遵医嘱调整用药：若合
并甲亢，需提前服用甲巯咪
唑、丙硫氧嘧啶等药物控制甲
状腺功能指标至正常范围，避
免术中或术后发生甲亢危象。
必要时需服用复方碘溶液（卢
戈液）减少甲状腺充血。若长
期服用抗凝药 （如阿司匹林、
华法林），需提前告知医生，通
常术前1周至2周停药，预防术
中出血。

3. 饮食与生活准备：术前
1天清淡饮食，术前8小时至12
小时禁食、4小时禁水，避免麻
醉时呕吐误吸。注意保暖，预
防感冒、咳嗽；戒烟戒酒，预

防术后肺部感染。
4. 心理调节与物品准备：

麻醉科（手术室）医护人员会
提前一天来到病房和患者见
面，交代注意事项，让患者了
解手术流程，避免过度焦虑。
术前患者反穿手术服（开口向
后，术后容易穿脱），取下项
链、耳环等饰品，有活动假
牙、女性患者月经期都要告知
医护人员。

术中配合事项

手术过程中通常为颈仰卧
位，头后仰，肩部垫高，术
前 一 日 可 训 练 和 适 应 此 体
位。麻醉苏醒阶段可能出现
咽喉部不适、恶心，无需紧
张，配合医护清理口腔分泌
物，待意识清醒、生命体征稳
定后返回病房。

术后管理事项

1. 术后监测
警惕以下常见并发症，术

后24小时至48小时为高发期。
（1）出血：最危急的并发

症，如颈部迅速肿胀、呼吸困

难、伤口敷料渗血多等。
（2） 呼吸困难/窒息：除

出血外，还可能因喉头水肿、
气管软化导致，术后需保留气
管切开包在床头，若出现呼吸
急促、发绀，立即告知医护人
员处理。

（3） 喉返神经损伤：表
现为声音嘶哑、饮水呛咳（双
侧损伤可能导致呼吸困难），
若出现呛咳，需暂时改为糊状
食物，避免误吸入肺，多数轻
微损伤可在 3个月至 6个月恢
复。

（4）甲状旁腺损伤：导致
低钙血症，表现为手足抽搐、
麻木、口周刺痛，通常通过静
脉或口服补钙缓解。

2. 体位与活动
患者术后6小时内去枕平

卧，头偏向一侧，以防止呕吐
误吸。6小时后可改为半卧位，
减轻颈部肿胀。术后第2天可
下床轻微活动，如缓慢散步，
避免久坐、久卧导致血栓。术
后两周内避免颈部剧烈活动，
如快速转头、低头、仰头；咳
嗽时用手按压颈部伤口，减少

牵拉。
3. 饮食管理
（1）术后早期（术后1周

至2周）
该阶段患者饮食以清淡易

消化为主，饮食过渡要慢。术
后1天至3天以温凉的流质、半
流质食物为主，如米汤、藕
粉、稀粥、蔬菜汁等；术后3天
至7天可逐步添加软食，如蒸
蛋、豆腐、鱼肉泥、煮软的冬
瓜南瓜等，避免食用过烫、过
硬的食物。同时，忌食辛辣
（如辣椒、生姜、大蒜）、油
炸、烟熏类食物，以及洋葱、
豆类、红薯等易产生气体食
物，防止腹胀或刺激伤口。适
量摄入优质蛋白，如鸡蛋、牛
奶、淡水鱼等，帮助组织愈合。

（2）恢复期（手术2周后）
普通甲状腺手术如切除腺

瘤、结节，患者术后甲功正
常，无需严格限碘，可正常食
用加碘盐，适量摄入海带、紫
菜等含碘食物，避免长期大量
吃高碘食物。饮食均衡为主，
搭配主食、蛋白质 （肉、蛋、
奶、豆制品）、新鲜蔬果，保证

维生素和矿物质摄入。
（3）需放射性碘131治疗

者（多为甲状腺癌患者）
治疗前2周至4周，要严格

低碘饮食，禁食加碘盐、海产
（海带、紫菜、海鱼、海虾
等）、含碘药物（如碘含片）及
含碘加工食品，选择无碘盐、
淡水鱼、瘦肉、非海产蔬果。
治疗后，遵医嘱1个月左右逐步
恢复正常碘摄入。

4. 伤口护理
术后伤口保持清洁干燥，

用敷料覆盖，避免沾水，若敷
料渗湿、污染需及时更换，防
止感染。一般术后5天至7天拆
线（具体时间遵医嘱），拆线后
1周内仍需避免伤口摩擦。

5. 用药与复查
若术后出现甲减，需终身

服用左甲状腺素钠片，严格按
剂量服用，不可自行停药或调
整剂量。术后1个月、3个月、
6个月定期复查甲状腺功能及甲
状腺超声，医生根据结果调整
用药和后续治疗方案。

（广西科技大学第二附属
医院 韦宇）

腋臭也称狐臭，由基因遗
传产生，受激素调控，经细菌
转化而成。其根源在于腋下大
汗腺异常发达，这些腺体分泌
的汗液富含蛋白质和脂质，被
皮肤细菌分解后，产生带有酸
腐味的挥发性有机物。腋臭是
人体一项普通的生理特征，患
者无需为此感到羞愧。

气味的源头

要认识腋臭，首先要了解
汗腺。人体皮肤下主要有小汗
腺和大汗腺两种汗腺，它们正
是气味的“生产工厂”。

小汗腺遍布全身，直接开
口于皮肤表面。其主要功能是
分泌清澈无味的汗液，成分主
要是水和电解质。当人感到热
或运动时，小汗腺大量工作，

通过蒸发汗水来调节体温。小
汗腺本身的分泌物几乎是没有
气味的。

大汗腺主要分布在腋窝、
乳晕、会阴等部位，开口于毛
囊。其分泌的是一种较为黏稠
的乳白色液体，富含蛋白质、
脂质、脂肪酸和固醇等物质。
大汗腺刚开始分泌出的液体本
身也是没有味道的。那么，腋
臭的气味从何而来？关键在于
一个看不见的“转化师”——
细菌。

气味的产生

皮肤表面特别是潮湿温暖
的腋窝，栖息着大量微生物，
包括葡萄球菌、棒状杆菌等。
当大汗腺分泌的富含营养的液
体被排出到皮肤表面后，这些

细菌就迎来了一场“盛宴”。
细菌会分解大汗腺分泌的

油脂和蛋白质，这个过程称为
细菌降解，其间会产生一系列
不饱和脂肪酸和氨类物质，比
如有刺鼻气味的3-甲基-2-己
烯酸 （3M2H） 和硫醇类化合
物。正是这些代谢产物，共同
构成了腋臭的特殊气味。

因此，腋臭的真正产生机
制是一个典型的“团队合作”
过程：大汗腺提供“原料”，皮
肤表面的细菌进行“加工”，最
终产生气味。

影响腋臭的因素

1. 遗传因素：这是腋臭最
重要的先天因素，遗传规律属
于常染色体显性遗传。父母一
方有腋臭，子女患病概率约
50%，父母双方均有腋臭，子
女患病概率高达80%。

2. 激素水平因素：性激素
水平直接影响大汗腺活跃度。
青春期高发，雄激素水平上
升，刺激大汗腺发育成熟并大
量分泌。特殊时期加重，如女
性月经期、妊娠期激素波动，
可能暂时加重异味。

3. 饮食与情绪因素：生活
习惯也可能诱发或加重腋臭，

饮食的偏好，喜爱吃辛辣食物
（辣椒、大蒜）、油腻食物、咖
啡、酒精等会刺激汗腺分泌。

4. 环境与卫生因素：卫生
习惯也会影响腋臭，如不勤洗
澡、不换洗衣物等会导致腋下
细菌大量繁殖。同时，穿着化
纤材质、紧身衣物等会使腋下
潮湿闷热，细菌滋生加速，也
会加重腋下异味。

如何改善与管理腋臭

改善的目标是将腋臭控制
在可接受的范围内，而非彻底
根除。可以从多个环节入手，
进行科学有效的管理。

1. 基础护理
（1）日常清洁：每日清洗

腋下至少一次，使用沐浴露或
香皂仔细清洗腋窝，尤其是在
运动出汗后，目的是及时清除
汗液和残留的细菌。

（2）修剪毛发：腋毛会滞
留汗液和细菌，成为它们的

“庇护所”。适度修剪或剃除腋
毛，可以显著减少细菌数量，
并让清洁更彻底，是非常简单
有效的一步。

（3） 衣物选择：穿着宽
松、透气的纯棉或吸湿排汗功
能面料衣物，有助于汗液蒸

发，保持腋下干爽。出汗后及
时更换衣物，避免穿着被汗浸
湿的衣服。

2. 产品使用（针对有轻微
至中度气味者）

（1）止汗剂：这是常用且
有效的一线产品，其主要有效
成分是氯化羟铝等铝盐。它能
在汗腺口形成暂时的凝胶状
塞子，温和地、可逆地减少
汗液的排出量，从“源头”上
减少原料的供应。建议在每晚
睡前于干爽的腋下使用，效果
最佳。

（2）除臭剂：其主要作用
不是止汗，而是通过酒精杀菌
和香精掩味来发挥作用。它针
对的是“细菌加工”这个环
节。许多产品是止汗和除臭二
合一的。

3. 专业干预（针对重度困
扰且上述方法无效者）

当自我管理效果不佳时，
可以寻求医生的专业治疗。现
代医学提供了多种安全有效的
技术手段，其原理大多针对大
汗腺，例如注射、手术，以及
新一代高频微针技术等，从而
达到治疗腋臭的目的。

（柳州市工人医院医疗美
容科 梁国荣）


