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所谓的“增高针”就是注射用

人重组生长激素，生长激素不能乱

用，不能因为孩子身高不理想就

给孩子注射。随意注射该类激素，

不但无法让孩子长高，还可能给孩

子身体“埋”下健康隐患。

郑荣秀
天津医科大学总医院儿科主任

长知识

视觉中国供图视觉中国供图

据媒体报道，我国超一半人感染幽门螺杆菌，

平均感染率为 59%。很多人都知道幽门螺杆菌可

能引发胃溃疡、胃癌，但我们真的了解它吗？又该

如何有效预防感染呢？

药物治疗根治率超90%

幽门螺杆菌是一种革兰氏阴性杆菌，这种细

菌的生存能力极强，可在强酸环境中生存，是目前

发现的能够在胃部生存的唯一细菌。

感染幽门螺杆菌后，部分患者没有典型症状，

有的患者会有胃痛、口臭等症状，还可能出现慢性

胃炎。在幽门螺杆菌的感染者中，20%会出现消化

性溃疡，10%出现消化不良，1%会出现胃癌和黏膜

相关淋巴样组织瘤等恶性肿瘤。

那么，幽门螺杆菌是通过什么途径进行传播

的呢？

幽 门 螺 杆 菌 主 要 通 过 粪 口 传 播 和 口 口 传

播。幽门螺杆菌患者的粪便中就存在着幽门螺

杆菌，如果污染了水源，健康人饮用后就可能被

传染，幽门螺杆菌感染者的口腔中也存在一定的

细菌，与其一同用餐就有可能被感染。不少大人

喜欢口对口喂小孩吃饭，很容易将幽门螺杆菌传

染给孩子。

目前，检测幽门螺杆菌的主要方式为碳 13 或

碳 14呼气实验，这种实验无创无痛且准确性高，半

个小时就能出结果。

目前，治疗幽门螺杆菌，主要通过四联疗法口

服 4 种药物，以半个月为一疗程，采取这种方法的

根治率高达 90%以上。

四联疗法主要是指服用质子泵抑制剂、两种

抗生素、铋剂。质子泵抑制剂的主要作用是在根

除幽门螺旋杆菌感染中抑制胃酸分泌，提高胃内

的 pH值，从而增强抗生素的作用。

患者在接受治疗后，一定要再次到医院进行

复查，复查也是做碳 13 或碳 14 的呼气试验，如果

结果是阴性，那么就说明已经治好了。不过，需

要注意的是，复查前应当停止使用各种抗生素和

清热解毒类中药 1 个月以上，停止使用抑酸剂

（PPI）、铋剂一周以上，这是为了避免结果出现假

阴性的情况。虽然成年人的幽门螺杆菌在经过

治疗后复发率极低，但仍要在日常生活中多注意

使用公筷。

在治疗幽门螺杆菌的过程中如果出现了过敏

性皮疹、发热和肝功能损伤等情况，要立刻就诊。

“偏方”治不好幽门螺杆菌

不少人认为，只要感染了幽门螺杆菌，就一定

会得胃癌，实则不然。大约只有 1%的幽门螺杆菌

感染者会最终罹患胃癌，两者之间存在一定的联

系，但非必然关系。

幽门螺杆菌经口腔到达胃黏膜后，会引发慢

性浅表性胃炎。随着时间推移，人体会出现十二

指肠溃疡、胃溃疡和慢性萎缩性胃炎，而胃癌病

变是一个非常漫长的过程，是多种因素共同作用

的结果。

想远离幽门螺杆菌，在日常生活中就要养成

良好的习惯，如饭前便后洗手、进口的食物一定

要经过高温消毒、少食用刺激性食物、建立分餐

制、不要口对口给孩子喂食、定期更换牙具等。

同时，大家要特别注意，一定要杜绝吃生肉，很多

人喜欢吃 3 分熟的牛排，或者吃火锅时肉还没有

烫熟就吃，这种做法会大大增加感染幽门螺杆菌

的机会。

此外，朋友圈里常有人传，经常吃大蒜，就能

杀死幽门螺杆菌，这种说法也是没有科学根据

的。因为只有摄入大量大蒜才能杀死幽门螺杆

菌，日常吃大蒜的量无法达到杀死幽门螺杆菌的

要求。还有人说吃洋葱、喝绿茶可根除幽门螺杆

菌，同样也是没有任何根据的。

有商家宣称，使用含特定成分的牙膏可以

杀灭幽门螺杆菌，这也是没有依据的。只有胃

才是幽门螺杆菌的“理想居所”，口腔环境不适

合其生存，所以活性一般不高，仅通过简单的刷

牙来治疗是不太可能的。

总之，幽门螺杆菌是个磨人的“小妖精”，会对

人体健康造成威胁。不过，也不必谈“幽”色变，对

其有明确的认知之后，只要做好有效的预防就可

无“幽”生活。

（张雪琳系贵州医科大学附属医院体检中心
副主任医师；吴春维系贵州医科大学附属医院体
检中心主任医师）

吃大蒜、喝绿茶、用特定牙膏刷牙……

消灭胃中“幽灵”，这些网传招数都不靠谱

辟 谣
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注射后可能诱发肿瘤注射后可能诱发肿瘤、、脊柱侧弯等疾病脊柱侧弯等疾病

身高焦虑就打增高针身高焦虑就打增高针？？小心打出健康问题小心打出健康问题

近年来，医学上主要用于治疗矮小症的“增高

针”被部分家长奉为“长高神药”。在刚刚过去的

暑假，就有不少家长带孩子到医院咨询，想给孩子

注射。

对此，天津医科大学总医院儿科主任郑荣秀表

示，所谓的“增高针”就是注射用人重组生长激素，

生长激素不能乱用，不能因为孩子身高不理想就给

孩子注射。随意注射该类激素，不但无法让孩子长

高，还可能给孩子身体“埋”下健康隐患。

“注射用人重组生长激素，是治疗儿童身材矮

小的药物。”郑荣秀介绍，人工合成的重组生长激

素是通过基因重组大肠杆菌分泌型表达技术生产

的，在氨基酸含量和蛋白质结构上与人脑垂体分

泌的生长激素一致。

一提到激素人们就想当然地认为，它会令身

体发胖、骨质疏松……对此，郑荣秀解释，人体内

已知的激素种类有 1000 多种，人们通常所说的激

素一般是指糖皮质激素，长期使用它确实会产生

许多副作用，如肥胖、骨质疏松、抑制儿童生长等，

这类激素不适宜长期给孩子使用。

而生长激素是人体脑垂体前叶分泌的一种肽

类激素，由 191个氨基酸组成，可促进骨骼生长，促

进机体合成代谢和蛋白质合成，促进脂肪分解，是

儿童身高增长不可缺少的一种激素。

“由此可见，生长激素虽然也叫激素，但无论

从来源、化学结构，还是从生理、药理作用上来说，

都与糖皮质激素完全不同，也不会产生上述副作

用。”郑荣秀说。

既然生长激素可以促进生长、副作用小、安全

性高，是不是就可以给孩子用了？

“对于符合适应症的身材矮小儿童，人重组生

长激素能起到促进身高增长、改善成年身高的作

用。”郑荣秀表示，其有效性和安全性有赖于儿童

矮身材的病因、治疗时的年龄、骨龄、遗传靶身高

（说明本身的生长潜力）以及整体的身体健康水

平，在治疗过程中还需要严密监测，不断调整剂

量，才能保证有效性和安全性。

此激素非彼激素

郑荣秀介绍，生长激素的促身高作用只对骨

骺未闭合的儿童有效。当女孩骨龄达到 14 到 15

岁、男孩骨龄达到 16到 17岁、骨骺基本闭合时，即

便注射生长激素也无济于事。

有些孩子的身高在正常范围，同时根据生长

曲线预测孩子 18岁身高大概在 1.7米左右，但家长

就是不满意，仍申请注射“增高针”。还有些家长，

因为孩子未来要从事篮球、模特等对身高有特殊

要求的职业，因此希望通过注射“增高针”让孩子

再多长几厘米。

“从原理上来讲，若骨骺线未闭合，注射生长

激素是可以再长高的。”郑荣秀表示，不过判断哪

些人需要注射该类生长激素，是一个非常专业的

问题，绝非想打就能打。

儿童的身高增长受很多因素影响，有遗传因

素、环境因素、营养因素等。医学上，对于判定身材

矮小与否有严格的定义，并非是“比邻居家孩子矮

半头”那么简单。此外，在评估身高时，还要看生长

增高针不能想打就打

速率，3岁以下儿童每年身高增长不到 7厘米、3岁

到青春期前儿童每年身高增长不到 5厘米、青春期

儿童每年身高增长不到6厘米，才属于生长迟缓。

“若怀疑孩子身材矮小或生长迟缓，家长首先

要带孩子去医院，请专业医生进行全面评估，充分

了解孩子的生长发育情况、生长曲线、骨龄等信

息，并做一系列检查，以确定造成矮小的原因。”郑

荣秀说。

骨龄检查，即通过检测骨龄与实际年龄是否相

符，来推断被测者是否有潜在疾病。正常情况下，

随着年龄的增长，骨龄会相应增加。性早熟患者，

骨龄常明显超前。尽管其实际身高按年龄来看，明

显高于同龄人，但若按其骨龄来评估，则身高又常

常落后；青春期发育延迟或性腺功能低下症患者，

其骨龄往往滞后数年。当实际年龄与骨龄不一致

时，应依据骨龄来判断生长潜力和发育状态。

“如果通过专业检查，发现有明确的原发疾

病，如各种全身慢性疾病（肿瘤、风湿免疫性疾病、

过敏疾病）、甲状腺激素缺乏、肾上腺皮质激素缺

乏或增多等，应首先治疗这些疾病，再考虑身高的

问题。”郑荣秀解释。

据介绍，目前儿科常见的可使用生长激素治

疗的情况有：特发性生长激素缺乏、特发性矮身

材、特纳综合征等。“即便是符合适应症的身材矮

小儿童，也需在全面评估后，才能考虑应用生长

激素。”郑荣秀表示，有些患者可能不适合应用生

长激素或应用无效，甚至可能在注射该激素后诱

发肿瘤。

资料显示，目前与生长激素治疗相关的不良

反应有良性颅高压、糖代谢受影响、甲状腺功能低

下、色素痣、手脚变大、局部红肿及皮疹、中耳炎

等。还有的孩子注射生长激素后，会出现股骨头

滑脱、脊柱侧弯现象。

据业内专家介绍，给孩子注射生长激素，因制

剂不同、体重和敏感性不同，每月费用在 3000元至

15000元之间，往往需要注射 2至 5年。

每个父母都希望孩子能快快长高，但若不了

解孩子的发育规律或过度催长，那么孩子不仅个

子不会长高，还可能会造成性早熟，最终骨骺过早

闭合，导致成人身材矮小。

“家长应了解儿童身高增长的正常规律，如出生

时平均身长约50厘米，第一年平均增长25厘米、第二

年约10厘米、第三年约8到9厘米，3岁以后到青春期

前每年约5到6厘米，青春期发育后女孩每年约7到9

厘米、男孩约8到10厘米。”郑荣秀介绍，如果发现孩

子的生长偏离了轨道，或生长速率下降，应该首先到

儿科内分泌科或生长发育专科门诊给孩子做全面检

查，在确定病因后再进行治疗，千万不能盲目用药。

与身高焦虑型家长形成鲜明对比的，是一批

信奉“二十三窜一窜”的家长。即使发现孩子身高

比同龄人矮或身高不达标，他们也不带孩子就诊，

总觉得自己的娃晚长，“过几年身高就能赶上来”。

对此，郑荣秀表示，孩子的生长发育确实存在

个体差异，但目前由于孩子们的营养都比较充分，

晚长的几率比较低，大部分孩子都会在相应的年

龄里，长到相应的身高。特别是如果孩子不挑食、

厌食，身高却比较矮，那么晚几年再长高的可能性

就非常小。许多身材矮小孩子的家长，在孩子青

春期发育完毕、身高停止增长时才带孩子来就诊，

此时骨骺已经闭合，错过了治疗时机。

“虽然遗传是决定身高的主要因素，父母身高

对孩子的身高影响很大，但后天因素同样很重要，

合理的营养、适当的运动、充足的睡眠、以及轻松

愉快的环境都有利于儿童身高的正常增长。”郑荣

秀建议，首先，要保证充足睡眠，尤其是在生长激

素分泌旺盛期（夜间 22 时至次日凌晨 3 时），要让

孩子处在深睡眠状态；其次，要保证膳食摄入充足

且均衡，每日饮食中都要包含蛋白质、脂肪、维生

素、碳水化合物、微量元素；最后，应让孩子保持每

天运动，每次至少 20到 40分钟。

生长发育要遵循客观规律

◎本报记者 陈 曦

小儿“科”

“寒暑平和昼夜均，阴阳相半在秋分。”下周将迎来二十四节气

中的秋分。这也是我国古代最早被确定的节气之一。

长期以来，人们认为秋分的分取均分、平分之意：既指平分秋

季，又指均分昼夜。但专门从事历书天文学研究的中科院紫金山

天文台专家介绍，秋分的分只是大致均分之意，并非准确平分。

紫金山天文台历算室副研究员成灼介绍，在我国古代，秋分被

认为是平分秋季的节气。《月令七十二候集解》说，“分者半也，此当

九十日之半,故谓之分。”二十四节气中，将立春、立夏、立秋、立冬

分别作为四季的开始。秋季自立秋起至立冬止，共包括立秋、处

暑、白露、秋分、寒露、霜降这 6 个节气，秋分正位于秋季的正中

间。但是，由于现行的二十四节气依据速率并不均等的太阳周年

运动而制定，所以实际上，各季节的长度并不相等，秋分的平分秋

季，也会出现一些偏差。

根据现代历书的计算，秋季实际长度并非 90 天，而是约 91.9

天。秋分距离秋季开始和结束各约 46.5天和 45.4天。而因为节气

和公历都代表了太阳的周年回归运动，二十四节气在公历中的日

期都相对固定，本世纪之内，秋分都发生在 9月 22日或 23日。

紫金山天文台科普部主任张旸说，天文学上讲，秋分是指太阳

沿黄道自北向南移动经过赤道的一刻。此时，太阳位于地心视黄

经零度，直射赤道，地球上各地白昼和黑夜等长。英语中表示秋分

的词汇“autumn equinox”，也是“秋天”和“昼夜均分”的组合。

但由于阳光穿过大气层时发生折射等原因，实际上秋分日白

天会稍长于黑夜。以北京地区为例，秋分日这天，“白天”比“黑夜”

大约长 20分钟，昼夜长度也出现了些许“偏分”。

秋分分得有点“偏”
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中秋将至，正是月饼大卖的时节。近年来，随着大众生活水平

的提高，消费者越来越关注健康，各类低糖、代糖食品受到市场欢

迎，代糖月饼也是其中一种。

近日，一则关于某互联网平台向用户赠送月饼，却导致多人腹

泻的新闻引起了网络热议。原来，在该月饼配方当中，糖醇完全取

代了蔗糖，而过高的糖醇含量极有可能引发腹泻。

北京协和医学院流行病与卫生统计学博士生冯凯莉是此次事

件的亲历者。9 月 11 日，在接受科技日报记者采访时，冯凯莉说：

“这样的食品虽无卫生问题，但也会导致食用者出现不良反应。”

糖醇是最常见的营养型代糖，但过量食用可能引发腹泻。以

此次事件为例，供应商将原本占月饼总重量约 20％的糖分全部换

为糖醇，是导致食用者出现腹泻的原因。

冯凯莉解释说，糖醇进入大肠后，因为吸收差，会留在肠腔内，

然后一方面发酵产生气体，另一方面它们也会升高肠道内的渗透

压，使肠道细胞内的水分被外部的渗透压形成的浓度梯度“吸”

出。这些多余的水分就会导致大便变稀，形成腹泻。

值得注意的是，日常生活中常见的细菌、病毒等感染导致的分

泌性腹泻，和食用过量糖醇引发的渗透性腹泻并不一样。分泌性

腹泻“里急后重”的症状，在渗透性腹泻中很少见。应对糖醇引起

的渗透性腹泻，只要禁食，等待糖醇被完全排出，腹泻症状就会完

全消失，而感染导致的腹泻，禁食是没用的。除了腹泻，糖醇导致

的常见的不耐受症状还有排气增加、腹胀等。

冯凯莉提醒，消化功能弱或患有肠道功能疾病的人，如肠易激

综合征患者，需要尽量少吃糖醇。

由于并非必需营养素，糖醇并不存在“建议摄入量”。个体与

个体之间的糖醇耐受能力存在很大差异，我国食品添加剂国家标

准 GB 2760-2014也尚未规定糖醇的相关限量。从最新研究结果

来看，山梨糖醇、木糖醇、麦芽糖醇，成年人一次性摄入十几克就可

能导致腹泻，而很多饮料都在用的赤藓糖醇，一般摄入五六十克才

会导致腹泻。

如何减低糖醇带来的腹泻风险？冯凯莉建议，把糖醇加入完

整餐食当中，不吃只含有糖醇的食物，就能改善吸收。而富含

FODMAPs 物质的食物（如富含乳糖的牛奶、富含山梨糖醇的西

梅），以及富含膳食纤维的一些食物（如燕麦、全麦粉含量很高的全

麦面包等），由于本身就难以消化，就更不适合与糖醇一同食用。

糖醇食品或致腹泻
胃肠道疾病患者尽量少吃

◎实习记者 孙明源


