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眩晕虐人千百遍 原因还需仔细辨

眩晕门诊为患者解决“天旋地转”
文/图 本报记者 鞠圣娇

天旋地转、脚踩棉花、头昏脑涨……
当患者说出这些词时，从事眩晕诊疗工作
近10年的张西亭马上就会警惕起来，因为
引发眩晕的疾病有上百种，其中有部分恶
性眩晕对患者的危害性较大，需要立即明
确诊断。

2013年，聊城市中心医院成立了全市
首家眩晕诊疗中心，该中心由张西亭所在
的神经内科牵头，联合耳鼻喉科、骨科、中
医科、急诊科、心血管内科等科室共同组
建而成。张西亭带领团队，在眩晕诊疗上
不断对标专业前沿，让眩晕患者不再“晕
乎乎”。

看病不能想当然

采访中，记者发现，很多人因为缺
乏医学常识，看病时容易想当然。

有的患者喜欢自己给自己看病。
比如认为颈椎病是导致眩晕的原因，
出现眩晕后，一直对着颈椎使劲，从而
延误了治疗时机，还浪费了钱。当然，
因为眩晕会让人感到强烈的不适，大
部分人还是会选择到医院就诊的。而
有些常见的疾病，如咳嗽，很多人都会
选择自己到药店买抗生素或感冒药，
或者忍了又忍。比如，有的人认为自
己长期咳嗽是咽炎导致，但最终到医
院确诊为过敏性咳嗽，只要远离过敏
原，问题就迎刃而解了。

有些患者就诊时，期待医生有“火

眼金睛”，认为医生通过只言片语的描
述就能判断疾病的原因，对医生的详
细询问或者开具的检查不屑一顾，只
希望医生给开点药，解决目前的病痛
即可。但疾病的表现千变万化，不同
的疾病也可能有相似的表现，疾病的
差别就在细微之间，借助现代化的仪
器设备能更好地判断病情，寻找对症
方案。

还有些患者希望治疗效果能立竿
见影，然而，有些疾病是不断发展的，
医生只能根据患者目前的表现给出合
理的诊疗方案，患者应理解并配合治
疗。
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摆脱疾病 从正确认识开始

“我这真是耳石症？我不晕了，医
生的手法真厉害。”4月8日，一名耳石
症患者到门诊就诊，他躺下休息或转
头的瞬间，会头晕得厉害，还伴有恶心
的症状，数十秒后，又会恢复正常。患
者怀疑自己是耳石症，张西亭的诊断
肯定了他的想法。随着康复医师的简
单操作，他的眩晕消失了。

“很多人都了解耳石症，这跟它的
发病率相对较高有关。”张西亭说，耳
石症又叫良性阵发性位置性眩晕，当
患者变换体位时，附着在椭圆囊耳石
膜上的耳石会脱落、掉到淋巴液中，当
耳石移动时，就会引起强烈的眩晕。
治疗耳石症相对简单，只需要医师通
过手法复位即可。

然而，慢性的眩晕治疗起来都相
对复杂，有时需要半年到一年的时间，
而且有的患者因眩晕症状不明显，就
诊不及时或者病急乱投医、自行购买
药物，导致急性眩晕变成了慢性眩晕，
又进一步延长了治疗时间。而一旦确
诊，患者就期待能快速摆脱疾病，治疗
中，这些患者会出现焦虑、抑郁的情

绪。眩晕诊疗中心为这些患者建立了
档案，精准诊断之后开展理疗、康复、
中西医结合等综合治疗，定期对他们
随访，帮助他们消除对眩晕的认识误
区，鼓励他们树立对抗疾病的信心。
眩晕诊疗中心成立多年来，帮助90%的
眩晕患者摆脱了眩晕的困扰。

钱没少花、路没少跑，病却不好，
是一部分眩晕患者找到张西亭之前的
经历。出现这样的情况，主要是因为
群众不了解这个疾病，找错了病因，比
如，很多人认为颈椎病会导致眩晕，但
实际上这种情况非常少见。一般是患
者因为其他疾病导致眩晕后，人体为
了保持某种不眩晕的状态，会不自觉
地使颈椎长期处于紧张状态，这就导
致颈椎及颈肩肌肉群酸痛，如果治疗
好了导致眩晕的疾病，颈椎病就会减
轻直至完全缓解。

为了让更多群众了解眩晕、找对
就诊方向，张西亭将科普作为眩晕诊
疗中心工作之一，开设了公众号，组织
外出义诊和学术交流会议，让更多基
层医师和群众正确认识眩晕。

脑干出血致眩晕 及时就诊解危机

4月7日下午，高新区许营镇的吴
月英（化名）在地里劳作时，突然晕倒
在地，过了一会儿，感觉天旋地转的她
急忙联系了儿子。儿子不敢耽搁，提
前到医院挂号。吴月英到达医院时，
已经晕得无法走路了，而且一直呕
吐。张西亭敏锐地意识到，情况可能
不妙，他接诊后，用轮椅推着吴月英完
成了检查。

“我平时没病，血压正常，只是头
晕，就需要住院吗？”吴月英心中有些
疑问。磁共振检查结果显示，吴月英
的脑干有出血，只是因为位置特殊，出
血量不多，仅导致她眩晕、呕吐，未出
现偏瘫、意识障碍等症状。脑干出血
是神经内科的急危重症，由此引发的
恶性眩晕如果不及时治疗，后果将不
堪设想。

“有的人把眩晕当成头晕，但头晕
是一种昏沉感，而眩晕是病理性改变，
内耳、小脑及脑干等出现功能障碍。”
张西亭的门诊上，有一些患者把眩晕

当成头晕，会选
择先忍一忍，有
一些患者因为天
旋地转带来的恐惧，掩盖了肢体乏力、
麻木等症状，导致未能及时就诊。

据张西亭介绍，眩晕是一种运动
性幻觉，指的是在没有自我运动的情
况下，感觉自身或周围环境在移动，或
者在头部正常转动过程中出现的失真
的自我运动感，患者可以感觉到旋转、
滚翻、倾倒、摇摆、漂移、浮沉。导致眩
晕的疾病有上百种，只有及时明确诊
断，才能对症治疗。有的患者为多种
疾病合并导致的眩晕，良性阵发性眩
晕（耳石症）、梅尼埃病、前庭性偏头
痛、前庭神经炎、后循环缺血导致的眩
晕、伴有眩晕的突聋、迷路炎、外伤性
眩晕、心理性眩晕、外周与中枢性平衡
障碍与倾倒、双侧前庭病、中枢神经病
变等都可以导致眩晕。有经验的医
师，能够根据患者症状的不同来判断
疾病的方向，安排相应检查进行确诊。

未曾重视的眩晕 让他吃了苦头

3月底，市民刘勇（化名）骑电动车
时不慎摔倒，导致腿部骨折，住进了骨
科病房。一开始，他没有当回事，认为
是电动车出现故障，导致自己骑车时
摔倒。让他没想到的是，他下床活动
时，竟然不会正常走路了——他走路
时会向右“偏航”，有一次甚至撞到了
门框上。

张西亭前去会诊，判断刘勇的摔
倒可能跟眩晕有关。刘勇反复回忆，
想起自己在摔倒前确实有一瞬间产生
了眩晕。其实，两年前也曾有过一次
眩晕，但他根本没有放在心上。在聊
城市中心医院，刘勇接受了多项检查，
得出的结论是——右侧前庭功能减
退。

前庭是人体平衡系统的主要末梢
感受器官，是内耳器官之一。当前庭
功能出现减退后，人体无法感受平衡，
就有可能引发眩晕。而导致前庭功能
失调的原因有很多，包括缺血、炎症、

免疫、外伤等，医师需要借助专业的仪
器来进行判断。曾有一名患者开车时
一踩油门就眩晕，病情出现一周后才就
诊，最终被确诊为免疫性前庭神经炎。

在眩晕中心检查室，有多种针对
眩晕的检查设备，如电测听检测平台、
客观听觉检测平台、视频头脉冲试验
等，患者在医务人员的帮助下，完成各
项检测，能有效鉴别病变原因和部
位。比如，在视频头脉冲试验中，患者
佩戴特制眼镜，盯住墙上的一个圆点，
医务人员快速、轻柔地晃动患者头部，
患者需要一直保持视线不离开这个圆
点，该检查可评估患者的半规管功
能。电测听检测平台则是让患者在一
间安静的房间里，检测听力情况。医
生能够结合病情，判断患者是否患有
梅尼埃病。这种疾病不仅会导致患者
眩晕，而且随着发作次数的增多，患者
的听力也会逐渐下降，有时还会有耳
鸣、耳胀满感。
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