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河南省抗癫痫学学科的
发展研究

□连亚军 李纳纳

癫痫是一种发作性疾病，是世界卫生组织重点防治的五大神经、精神疾病之一。近3年，在河南省医学
会抗癫痫学分会的引领下，在河南省各级癫痫团队的共同努力下，河南省抗癫痫学学科在中心建设、人才培
养、技术推广、科研等方面均取得一定成绩，在国内的影响力越来越大。

什么是HPV（人乳头瘤病毒）
疫苗？HPV疫苗是人乳头瘤病毒
疫苗。在我国，宫颈癌的发病率
在女性恶性肿瘤中居第二位，仅
次于乳腺癌。2020 年的数据显
示，全球新发宫颈癌60万例，中国
新发宫颈癌11万例。高危型HPV
持续感染是宫颈癌的主要危险因
素，90%以上的宫颈癌伴有高危型
HPV感染。

预防 HPV 感染，接种疫苗是
关键。

2020年11月17日，世界卫生
组织发布了《加速消除宫颈癌全
球战略》。全球194个国家共同承
诺消除宫颈癌，这是全球首次承
诺消除一种癌症。中国响应并加
入 2030 年全球消除宫颈癌战略。
2023年1月，国家卫生健康委等十
部门联合印发出台了《加速消除
宫颈癌行动计划（2023 年~2030
年）》。目前，西藏自治区、广东
省、重庆市等多个地区，正在积极
推广为适龄女孩接种HPV疫苗计
划，这些地区上初中的女生已经
陆续完成HPV疫苗免费接种。

对于孩子接种 HPV 疫苗，家
长会有以下顾虑：

孩子刚上初中，这么小就注
射HPV疫苗，是不是为时过早？

接种 HPV 疫苗，会不会影响
孩子的身体发育？在心理上产生

不良影响？会不会影响以后生
育？

一项纳入近20万名11岁~34
岁女性的回顾性队列研究显示，
没有证据表明接种 HPV 疫苗后，
原发性卵巢功能不全发生的风
险增加。此外，目前没有任何证
据表明接种HPV疫苗的女性不孕
率上升。家长可以放下悬着的
心，尽早带孩子接种HPV疫苗。

相关调查数据显示，中国适龄
女孩接种HPV疫苗率尚不足1%，
远低于欧美国家平均水平。在中
国，宫颈癌的发生率是欧美国家的
几倍。一项中国多中心、基于人群
的研究显示，中国女性 HPV 感染
率按年龄呈“双峰”分布：第一个高
峰出现在“17岁~24岁”，另一个高
峰出现在“40岁~44岁”。这两个年
龄段均处于感染高峰期。世界卫
生组织推荐，9 岁~14 岁未发生性
行为之前的女孩为最佳接种人
群。年龄小容易激发更好的免疫
反应，帮助青少年女性获得更好的
保护。《人乳头瘤病毒疫苗临床应
用中国专家共识》明确指出，低龄
人群接种效果优于高龄人群，性暴
露前接种免疫效果最佳；需要接种
的次数更少，预防效果更好，“早接
种，早保护”。

很多青少年女孩的家长觉
得，HPV 感染离自己的孩子很遥

远。事实上，HPV 感染的第一个
高峰已经“逼近”她们了。

HPV疫苗接种的适宜年龄和
作用：

1.二价HPV疫苗：9岁~45岁，
可预防人乳头瘤病毒 16 型和 18
型，能有效预防宫颈癌。

2.四价 HPV 疫苗：20 岁~45
岁，可预防人乳头瘤病毒6 型、11
型、16型和18型。接种四价HPV
疫苗，除了预防宫颈癌，还可以预
防生殖器疣。

3.九价HPV疫苗：9岁~45岁，
可预防人乳头瘤病毒6型、11型、
16型、18型、31型、33型、45型、52
型、58型。其保护效果在3种疫苗
中最佳，但价格最高。

通过以上内容，大家会明白
二价HPV疫苗、四价HPV疫苗和
九价 HPV 疫苗的区别：首先是覆
盖的病原体种类不同，九价 HPV
疫苗在四价 HPV 疫苗的基础上
又增加了 5 种型别。其次是接种
程序略有不同。

有人会问：九价 HPV 疫苗覆
盖面广，是不是就没有必要接种
二 价 HPV 疫 苗 和 四 价 HPV 疫
苗？对于9岁~14岁的女性，推荐
的接种程序是：先接种第一剂，然
后 6 个月~12 个月之后接种第二
剂。这样，她们在初次接种后的
一年内就完成了两针的接种。事

实证明，形成基础免疫后，在尚未
发生性行为前接种 HPV 疫苗，能
最大程度地发挥保护作用，无须
抢购或等待九价HPV疫苗。

接种原理：疫苗被注射进入
人体后，可以让免疫系统提前记
住疫苗覆盖型别 HPV 的“外貌特
征”。一旦发生了病毒侵袭，免疫
系统就能迅速识别，并将病毒清
除。

接种流程：接种HPV疫苗前，
需要了解疫苗的接种程序、接种
时间、禁忌证等。如果有发热、急
性感染等情况，需要暂缓接种。
接种后，需要在现场留观30分钟，
以便出现不良反应时让医生及时
处理。

接种 HPV 疫苗后，常见的不
良反应有疼痛、手臂肿胀、发热、
头痛、疲倦、恶心、肌肉和关节疼
痛等。

需要提醒大家的是，HPV 疫
苗不含任何激素成分，并不会导
致月经周期紊乱。因此，接种
HPV 疫苗是十分安全的。但是，
对于少数经前、经期有不适症状
（情绪波动、疼痛、发热、水肿等）
的女性，或者经期不规律的女性，
建议在月经结束后，根据个体情
况，接受 HPV 疫苗接种。有以下
情况，不能接种HPV疫苗：

1.对疫苗的活性成分或任何

辅料成分过敏，如对蛋白质、酵母
或注射疫苗后曾发生过敏反应。

2.中重度疾病急性期。在病
情稳定后，向免疫接种专科医师
咨询后再决定是否接种。

3.严重免疫缺陷病急性期。
这个时期，人体免疫功能低下，不
能激发有效的免疫应答。因此，
建议正在应用免疫抑制剂的患者
在疾病缓解期接种 HPV 疫苗，接
种前应咨询免疫专科医师，在对
免疫功能及指标进行评估后再决
定是否接种。

世界卫生组织曾经指出，
HPV 疫苗的过敏反应风险不高。
这意味着目前的 HPV 疫苗是安
全的，大家可以放心接种。

HPV疫苗的诞生让宫颈癌有
望成为人类首个可以消除的癌
症。需要注意的是，接种 HPV 疫
苗后并不能一劳永逸。专家指
出，要消除宫颈癌，最佳防控策略
是接种疫苗和疾病筛查相结合。
除了接种 HPV 疫苗和定期筛查，
女性还应及时对生殖道感染性疾
病进行治疗，维持健康的阴道环
境，增强对病原体的抵抗力。

（鱼涵供职于上海市第一妇
婴保健院/同济大学附属妇产科
医院，赵发会、马梦均供职于云南
省临沧市耿马县人民医院妇产
科）

青少年接种HPV疫苗
影响生育能力吗

□鱼 涵 赵发会 马 梦

癫痫中心建设
癫痫中心是适应现代癫痫

诊疗模式的一种医疗组织结构，
通过疾病诊疗的“一站式”、多学
科协作模式，合理配置资源，优
化诊疗流程，不断提高治疗效
果。

目前，我国不同地区的癫
痫诊疗水平差异大，发展不平
衡，探索和建立科学、合理的癫
痫中心分级管理和评价体系，
引导各级癫痫诊疗机构规范化
建设，对推进中国抗癫痫事业
的发展有着重要意义。河南省
医学会抗癫痫学分会高度重视
和支持省内各级癫痫中心的规
范化建设工作。在 2021 年 10
月中国抗癫痫协会公布的第一
份中国癫痫地图上，河南省共
有 17 家癫痫中心成功入选（总
数位列全国第 5 位），其中 1 家
三级中心（郑州大学第一附属
医院）、9 家二级中心（安阳市人
民医院、河南大学第一附属医
院、河南省儿童医院、河南中医
药大学第一附属医院、开封市
人民医院、南阳市中心医院、商
丘市第一人民医院、新乡医学
院第一附属医院和驻马店市中

心医院）和 4 家一级中心（河南
科技大学第一附属医院、黄河
三门峡医院、开封市儿童医院、
新乡医学院第三附属医院）。
这说明河南省的癫痫中心建设
工作卓有成效，省内癫痫诊疗
专业水平得到了国内同行认
可，抗癫痫事业正在飞速发展。

人才培养
中国抗癫痫协会脑电图学

专业技术水平考试为国家级脑
电图资质考核。

近年来，在河南省医学会抗
癫痫学分会的推动和支持下，河
南省的脑电图技术推广工作取
得突破性进展，专业医师的阅图
水平大大提升。河南省共有 64
人通过中国抗癫痫协会脑电图
学专业技术水平考试，其中2人
获得高级证书（郑州大学第一附
属医院和河南省人民医院各 1
人），38人获得中级证书，24人获
得初级证书，证书获得数量在全
国范围内居于前列。

为了提升全国各级医疗机
构癫痫诊疗的专业水平和综合
能力，探索适合我国特点的三级
癫痫中心分级管理模式，中国抗
癫痫协会于2020年开始实施“癫

痫专业医生能力建设项目——
银河计划”。河南省医学会抗癫
痫学分会高度重视并积极组织
省内一级、二级癫痫中心的癫痫
医生报名，共有32名临床医生参
加了线上培训和考试，其中24人
取得癫痫专业医生中级水平考
试合格证书，8 人取得癫痫专业
医生初级水平考试合格证书。
河南省一级、二级癫痫中心的人
才队伍建设和癫痫专业诊疗水
平获得了国内认可，为河南省癫
痫的规范化诊疗打下了坚实的
基础。

召开学术会议，推广基层适
宜技术

在癫痫内科技术方面，脑电
图诊断是癫痫专业诊疗的重要
工具之一。河南省医学会抗癫
痫学分会积极申报基层适宜技
术推广项目（脑电图应用），并按
计划开展有关活动，按时上报活
动计划、进度和总结。近3年，河
南省医学会抗癫痫学分会积极
主办脑电图相关培训活动，包括

“立体定向脑电图（SEEG）与癫
痫：病例精解”系列讲座（每月 1
期，共10期）、空中课堂之“相约
星期二”（每周 1 期，共 16 期）、

“癫痫综合征与脑电图”系列讲
座（历时 3 个月，共 17 期）、河南
省疑难脑电图读图会等，并按时
召开年会，积极搭建高水平学术
交流平台，多次邀请国内癫痫领
域的知名专家来到河南“传经送
宝”。此外，河南省医学会抗癫
痫学分会结合学科发展，积极主
办/承办全国性学术会议，包括
第三届中国抗癫痫协会癫痫共
患病学术大会等。通过与这些
知名专家面对面深入交流、学
习，河南省医师的癫痫诊疗水平
显著提高。

在癫痫外科技术方面，河南
省医学会抗癫痫学分会及其委
员单位积极组织省内癫痫知名
外科专家到基层医院开展学术
讲座、床旁查房、手术示教等工
作，以提升基层医院的癫痫综合
诊疗技术和手术水平。应用
SEEG 技术，有助于在癫痫手术
中实现精准定位。近3年，在河
南省医学会抗癫痫学分会的引
领和推动下，河南省的 SEEG 技
术得到迅速发展。比如，郑州大
学第一附属医院癫痫中心的
SEEG年例数和植入电极年数量
均逐年显著增加。

健康科普教育
河南省医学会抗癫痫学分

会积极开展豫医健康科普知识
讲座，并在每年 6 月 28 日“国际
癫痫关爱日”积极组织重大科普
日活动，包括癫痫义诊、健康宣
教及开展线上知识讲座等，普及
癫痫知识。河南省医学会抗癫
痫学分会及其委员单位充分利
用现代信息技术平台（包括微信
公众号、抖音、快手等直播平
台），普及癫痫知识，得到了省级
新闻媒体及群众的认可。

临床研究和基础研究
在研究课题方面，近3年，河

南省共有 24 项癫痫相关科研课
题项目立项并获得资助，其中国
家级5项、省级14项、厅级2项、
市级3项。相关科研成果荣获河
南省医学科学技术奖一等奖 2
项。

在科研文章方面，近 3 年，
河南省癫痫学者累计发表癫痫
相关文章 140 篇，其中高影响力
SCI（《科学引文索引》）文章 24
篇（影响因子>10 分 1 篇，影响
因子5 分~10 分3 篇，影响因子3
分~5 分 20 篇），获得国内外学
者的好评。

学科发展现状

学科发展规划

针对河南省抗癫痫学学科
现状，结合河南省实际情况，规
划如下：

技术
在河南省，癫痫及癫痫相关

重要的脑电图技术发展极不平
衡，需要继续做好基层适宜技术
推广工作，以提升癫痫的规范化
诊疗水平，提高省内专业医师的
阅图水平。

治疗
癫痫特别是难治性癫痫的

治疗越来越受到重视。有些基
层医院缺乏难治性癫痫的治疗
手段。推广和促进癫痫的规范

化诊疗，以及对难治性癫痫采取
多种治疗手段（生酮饮食、神经
调控、外科手术等）是本专科亟
待解决的问题。多举办相关知
识讲座，提高河南省癫痫专业医
师的整体水平是下一步发展过
程中的目标。

开展讲座
需 要 开 展 癫 痫 专 业 讲 座

（针对基层医生的基础讲座，以
及针对三级医院医生的癫痫症
状学、术前评估、癫痫相关遗传
代谢和罕见疾病的系列学术讲
座），提高河南省的癫痫整体诊
疗水平。

科普宣教
积极利用线上与线下平台，

多形式开展癫痫预防和治疗相
关的科普宣教工作，提高全省人
民对该病的正确认知，及时就
诊，准确急救，提高河南省的癫
痫治愈率。

交流
加强学术交流，在国内外展

现河南省癫痫学者的风采，提高
河南省的癫痫诊疗水平。

科研
科研工作的产出及成果转

化仍是本专科亟须解决的问
题，也是每位专业医师需要重

视的问题。加大科研投入力
度，促进癫痫相关科研产出和
成果转化，同时力争在未来 3

年内主导执笔撰写 1 部~2 部癫
痫相关省内专家共识或指南，
进一步扩大在国内的影响力。

李女士今年78
岁。最近，她频发
腹痛，遂到家附近
的医院就诊。医生
查 体 时 发 现 她 腹
胀，腹部压痛，肠鸣
音活跃，3 天未解
大便，考虑肠梗阻。

经人介绍，李
女士来到郑州大学
第 五 附 属 医 院 就
诊。她的腹部彩超
和CT（计算机层析
成像）检查结果提
示：未发现绞窄性
肠梗阻、肠系膜栓
塞等急腹症。

我们再次询问
病史。李女士说，
在发病前，她在家
里搬家具，不小心

“闪”了一下腰，就
开 始 腰 部 隐 隐 作
痛，而且改变体位
时疼痛明显。查体
时，我们发现李女
士的腰背部棘突区
域有叩击痛。为了
找到病因，我们为
李 女 士 做 了 腰 椎
MRI（磁共振成像）
检查，发现腰椎椎
体压缩性骨折，立
即安排她住院治疗。

李女士问我们：“医生，我没有受过外伤，怎么会
发生骨折呢？”

我们对李女士说：“您这是老年骨质疏松性骨
折。老年人发生骨质疏松后，骨质很脆弱，在轻微受
力的情况下，如弯腰拎重物或打个喷嚏，就有可能发
生骨折。女性绝经后，随着雌激素水平下降，钙吸收
减少，很容易发生骨质疏松。发生骨折的腰椎骨表
面有一层骨膜，受神经支配而引起疼痛，并且通过局
部的神经支配影响到腹腔交感神经丛，从而导致腹
胀、腹痛等。”

我们决定对李女士实施经皮穿刺骨水泥椎体成
形术。经皮穿刺骨水泥椎体成形术是在穿刺皮肤
后，经椎体椎弓根或者椎弓根旁入路，把骨水泥注入
椎体的手术。稀糊状的骨水泥在椎体内凝固，使骨
质疏松椎体内的微骨折被固定，增加其稳定性。同
时，骨水泥的聚合反应放热与毒性作用破坏椎体表
面的神经末梢，消除其对腹腔交感神经丛的刺激，缓
解腰背部疼痛、腹痛和腹胀。

手术历时 30 分钟。术后 2 小时，李女士疼痛明
显缓解，能下床活动，很快可以出院。

（作者供职于郑州大学第五附属医院）
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骨质疏松性骨折具有骨量差、修复
慢、内固定稳定性弱且失败率高等特点，
常伴有不同程度的骨缺损。临床上，骨
质疏松性骨折以肱骨近端、桡骨远端、胫
骨平台、胫骨远端、跟骨与脊柱骨缺损较
为常见。

对于骨质疏松性骨折，主要用自体
骨、异体骨与各种骨替代物进行修复。


