
星报讯（林彬记者马冰璐）最近，家

住涡阳县的61岁王大爷因“头晕1天伴行

走不稳10小时”急诊转至合肥市第一人民

医院滨湖院区，经医院3.0T核磁共振诊断

为延髓新发梗死，治疗上予以改善脑循

环、神经营养及对症等治疗后，王大爷走

路“一边倒”的症状好转。为明确发病原

因，在进行CT动脉血管成像（CTA）时发现

王大爷右侧椎动脉颅内段存在瘤样膨大

扩张，经局麻下脑血管造影（DSA）确诊为

右侧椎动脉V4段夹层动脉瘤。

颅内动脉瘤被称为“不定时炸弹”，

一旦破裂出血很可能危及患者生命，而

椎动脉夹层动脉瘤是一种更为严重的动

脉瘤，破裂出血的后果将不堪设想。对

于破裂风险高的动脉瘤，需要尽早进行

开颅动脉瘤夹闭手术治疗或血管内介入

治疗。

好在王大爷的病情被及时发现，经该

院神经外科脑血管病团队会诊讨论后，决

定选择最新的介入治疗手段，即血流导向

装置（密网支架）植入术。为加速术后康

复，神经外科最终为王大爷进行了经桡动

脉入路右侧椎动脉夹层动脉瘤双血流导

向装置（密网支架）桥接植入术，因为手术

“切口”仅是腕部的一个穿刺“针眼”，相对

于传统介入手术经股动脉入路更具优

势。在麻醉科、导管室等配合下，手术顺

利完成，术后6小时王大爷即可下床活动。

专家提醒，年纪在45岁以上人群，特

别是高血压、高血脂、高血糖等“三高”人

群，建议在常规体检中增加脑血管的影

像检查。一旦确诊颅内动脉瘤，患者也

不用恐慌，部分动脉瘤出血风险小、相对

稳定，可定期复诊，即使破裂风险大的动

脉瘤选择合适的治疗方式也可治愈。

新型支架当利器，巧拆颅内“不定时炸弹”

健康提醒

星报讯（华玲 王璐璐 记者 马冰璐）

9月24日，记者获悉，合肥市妇幼保健院

产科、外科、妇科、新生儿科等多学科日前

通力合作，成功救治了一位怀孕29周合并

巨大盆腔脓肿的孕妈妈，其盆腔内竟然吸

出1500毫升的脓液。

怀孕29周的刘女士（化姓），孕早期

超声检查发现子宫肌瘤伴左附件区囊

肿，期间出现高热并伴有左下腹隐痛，随

着孕期的增长，刘女士腹痛一直未减，且

腹腔内的包块也迅速增长，于是慕名来

到合肥市妇幼保健院找到产科主任孟祥

莲就诊。

孟祥莲详细了解刘女士病情，查体

时发现其左侧下腹部可见彭隆，似可触

及肿物，但张力大，边界不清，压痛明

显。孟主任详细与患者沟通，告知感染

可能性较大，而且血象高，应尽快住院抗

炎治疗，并随时有手术可能。入院后进

行了详细的检查，复查彩超，提示刘女士

盆腔内有巨大包块。为了明确其来源及

性质，进行了盆腔磁共振检查，提示：考

虑附件炎伴输卵管扩张、积脓可能。

由于住院治疗期间发现刘女士盆腔包

块有增大趋势，考虑随时有破裂可能，且压

迫症状加重，决定终止妊娠进行手术。手

术由产五科孟祥莲主任及外科程东高主任

主持，术中探查发现包块固定，整个左侧盆

腔及后盆腔均被包块填满，无法暴露，遂决

定先行剖宫产术，取出一男婴，体重

1690g，评分佳，哭声响亮，转儿科继续观

察。随后，在两位主任的完美配合及细致

操作下，包块几乎被完整剥离下来，可见

多个大小不一的脓腔，最大径线约20cm，

共吸出脓液1500ml左右。术后刘女士安

返病房，现生命体征正常，母婴平安。

孟祥莲主任提醒，备孕期女性除了

需要补充叶酸以外，平时一定要注意规

律作息，合理饮食，适度锻炼，提高自身

抵抗力，对于既往有子宫内膜异位症、慢

性盆腔炎、阴道炎和输卵管积水等患者，

是盆腔脓肿发生的高危人群，因此这些

女性在孕前一定要去正规医院对炎症及

相关原发疾病进行治疗。

乳牙龋齿到底需不需要补？
读者：医生您好，我女儿今年 5 岁，

有两颗蛀牙，应该是还没有换掉的乳牙，

有时候会疼。想问问您，可不可以等换

牙之后再处理？如果需要治疗，什么时

候治疗比较好？

李俐：乳牙龋齿是需要治疗的，虽

然说乳牙若干年之后要脱落、替换，被

继承的恒牙所代替，并不是说乳牙有龋

齿就不需要处理，因为乳牙的替换是需

要很多年的，不是短期内就能全部换完

的。乳牙在没有恒牙的时候发挥着重

要的咀嚼作用，如果乳牙有龋齿，没有

及时做龋齿的处理，龋洞就会越烂越

深，伤及牙神经造成牙齿疼痛，逐步发

展成根尖炎，最终可能会影响到继承恒

牙的发育和萌出。

通常大家认为等孩子喊牙疼才需

要去处理，其实不是这样的。我们应该

在发现孩子牙齿有龋坏时，就及时去补

上，这时龋坏比较表浅，通常一次性就

可以直接补好。如果孩子已经开始喊

疼了，证明龋坏已经伤及牙神经，这时

候处理起来就比较麻烦一些，需要先做

根管治疗，把根尖炎症消除之后才能补

上，通常需要复诊三四次，费用也会比

单纯补牙高出一些，所以还是建议家长

朋友们每年定期带孩子去正规口腔机

构体检，及时发现、及时治疗，把龋齿扼

杀在萌芽状态。

小朋友什么时候矫正牙齿好？

读者：医生您好，我女儿今年 8 岁，

门牙长了两排，也就是四颗，而且她有明

显的下颌后缩。之前没有注意，现在感

觉到影响美观。请问，什么时候矫正比

较好？是越早越好吗？

李俐：当然不是越早越好，也没有

早做矫正将来就不用拔牙矫正的说

法，那都是不科学的。大多数儿童的

最佳矫治时间为恒牙初期，也就是 12

周岁左右，这个时期牙齿刚刚替换完

毕，口腔内已全部为恒牙，不但有发育

潜力，代偿功能也好，牙齿的移动效果

最显著，所以在这个时期进行矫治，效

果最好。但也有一些情况是需要早期

干预的，比如反合，也就是常说的地包

天，一般是在4周岁左右就可以开始矫

正，这个时期是乳牙列，矫正时间短，

效果好；如果错过了这个阶段的治疗，

可以在7、8周岁时进行第二期的矫正，

这个时期属于替牙列期，牙齿移动速

度较快，通常治疗效果也很明显。如

果是很严重的骨性反合，则需要等到

18岁做正颌手术和正畸联合治疗。还

有一些下颌后缩的小朋友，通常需要

在8～11周岁时进行矫形治疗，这个时

期属于青春发育高峰前期，及时进行

干预会取得良好的矫正效果。不同类

型的错颌畸形矫正时机是不一样的，

家长若发现孩子牙齿发育异常，应及

时带孩子去口腔正畸科检查。

成年后还可以矫正牙齿吗？

读者：医生您好，我今年33岁了，牙

齿不整齐，这也导致我平日不爱笑。请

问，我的牙还可以矫正吗？是否需要拔

牙？需要戴牙套吗？怎样选择牙套？

李俐：一般来说，只要牙周健康的

成人都是可以矫正的，改善效果也是

比较好的，但是成人矫正牙齿移动速

度会比较慢，牙齿代偿和牙周改建能

力不如青少年，所以成人矫正的疗程

会比较长一些。同时，如果患者存在

一些颌骨方面的问题，比如上颌骨前

突、下颌后缩、下颌发育过度等等，单

纯正畸的疗效往往不佳，也可以通过

正颌手术来解决。

专业的正畸医生会根据患者的面

型、牙齿拥挤度、头影测量分析等等来判

断患者是否需要拔牙矫正，而不是根据

患者选择的矫治器决定治疗方案。

您的牙齿是可以矫正的，建议您尽

快去医院正畸科矫正您的牙齿。

乳牙龋齿要补吗？牙齿矫正要注意哪些？

罕见！妊娠合并巨大盆腔脓肿
多学科合作成功“拆弹”
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李俐 合肥市口腔医院西区正畸科主治医师，口腔正畸学硕

士。现为中华口腔医学会会员，隐适美认证医师，时代天使认证医

师。从事口腔正畸专业十余年，擅长儿童早期功能性矫治，青少年

以及成人固定矫治、隐形矫治。
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小朋友什么时候矫正牙齿比较好？是不是越早越好

呢？乳牙龋齿要补吗？成年后还可以矫正牙齿吗？9月22

日上午，本报健康热线0551-62623752，邀请了合肥市口

腔医院西区正畸科主治医师李俐与读者交流，和大家一起谈

谈“牙齿矫正的注意事项”。
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健康新闻

肥西县花岗镇花岗安置点二期项目东A地块各周边单位及相关利害关系人:
项目位于金寨南路与淠史杭大道交口东南侧，主要调整内容如下一

1、地下建筑面积原方案为73045.15平方米，调整后为75619.52平方米，增加2574.57平方米;
2、总建筑面积原方案为312399.74平方米，调整后为314974.31平方米，增加2574.57平方米;
3、原方案地面停车位为400辆，调整后地面停车位409辆，增加9辆;
4、原方案地下停车位为1754辆，调整后地下停车位1745辆，减少9辆。

经会议研究，原则同意本项目的变更设计方案。

根据《中华人民共和国城乡规划法》和住建部《关于城乡规划公开公示的规定》等相关规定，现予
以公示，各周边单位及相关利害人如对此方案有异议，请自公示之日起7个工作日内，以书面形式与
我局联系，我局将在公示期满后综合分析有关单位及相关利害人的意见，并按有关技术规范和规定给
予办理规划许可手续。具体规划方案可登录合肥市政府信息公开网查询或至现场公示地点(金寨南
路与淠史杭大道交口东南侧)、查看公示牌附图。

咨询电话:68839276 监督电话:68829020 联系人:高工
书面及反馈意见邮寄地址:肥西县自然资源和规划局政策法规和执法监督科
现对以上内容进行公示，详见附图。

肥西县自然资源和规划局
二零二三年九月二十七日

肥西县自然资源和规划局监制举报监督电话：68231796 规划公告尺寸以标注为准

肥西建设工程规划变更公示
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