
对孕妇来说，孕期是一段
既充满期待又充满挑战的时
光。在这个过程中，产科超声
检查无疑是孕妇了解胎儿健康
状况的重要途径。然而，面对
超声检查报告，许多孕妇可能
会感到困惑和不安。本文将为
孕妇详细解读产科超声检查报
告，帮助孕妇了解产科超声检
查报告中的各项信息。

产科超声检查的必要性
产科超声检查是利用超声

波的物理特性，通过超声探头
向人体内部发射超声波，并接
收反射回来的回声信号，从而
观察胎儿在母体内的生长发育
情况。这项检查对于孕妇来说
至关重要，因为它能够及时发
现胎儿可能存在的异常，为医
生提供诊断和治疗疾病的依
据。

产科超声检查报告的基本
内容

产科超声检查报告通常包
括以下几个部分：

基本信息：包括孕妇的姓
名、年龄、孕周等基本信息，以
及检查时间、检查医院等。

超声结果描述：详细描述
胎儿在母体内的生长发育情
况，包括胎儿的大小、形态、结
构、位置等，以及胎盘、羊水等
附属结构的情况。

超声诊断：根据超声检查
结果，医生会给出相应的诊断
意见，如胎儿是否健康、是否存
在异常等。

产科超声检查报告中的关
键指标解读

双顶径：指胎儿头部左右
两侧之间最宽部位的长度，常
用于判断胎儿的大小和发育情
况。

股骨长：指胎儿大腿骨的
长度，也是评估胎儿大小和发
育情况的重要指标。

胎心搏动：正常情况下，
胎心搏动应在每分钟 120 次~
160次之间。胎心搏动的正常
与否直接反映了胎儿的健康
状况。

胎盘位置及成熟度：胎盘
位置包括前壁、后壁等，成熟度
则分为0级~3级。胎盘的位置
和成熟度对于判断胎儿的健康
状况和选择分娩方式具有重要
意义。

羊水指数：羊水指数是评
估羊水量的重要指标，孕晚期
羊水指数正常值为 5 厘米~20
厘米。羊水量过多或过少，都
可能对胎儿的健康产生影响。

常见的异常超声提示
胚胎停育：超声检查结果

常显示妊娠囊内胎芽无胎心搏
动，或表现为妊娠囊枯萎等现
象。这个结果说明妊娠失败，
需要进一步进行血HCG（人绒
毛膜促性腺激素）测定等，以明
确诊断，从而进行药物流产或
清宫术。

NT检查结果异常：NT检
查是通过超声设备测量胎儿颈
项部皮下无回声透明层最厚的

部位，是用于评估胎儿是否患
有唐氏综合征的一种方法。若
NT 值>2.5 毫米，则提示可能
存在胎儿染色体异常或发育畸
形，需要进一步进行羊水穿刺
检查，以明确诊断。

宫腔积液：若宫腔积液较
少，没有阴道出血、腹痛等不
适，定期观察即可。若宫腔积
液逐渐增多，伴有腹痛、阴道出
血等先兆流产症状，则需要根
据医嘱口服保胎药治疗，并定
期进行彩超复查。

前置胎盘：前置胎盘是附
着于子宫下段或覆盖于子宫颈
内口处，位置低于胎儿先露部
的胎盘。前置胎盘可能导致产
前出血等问题，需要密切监测。

如何看懂产科超声检查报
告

保持冷静：拿到产科超声
检查报告后，孕妇要保持冷静，
不要过度焦虑。

关注关键指标：重点关注
胎儿的双顶径、股骨长、胎心搏
动、胎盘位置及成熟度、羊水指
数等关键指标。

了解超声异常提示：了解
常见的异常超声提示及其意
义，如胚胎停育、NT检查结果
异常、宫腔积液、前置胎盘等。

咨询医生：如果有任何疑
问，可以及时向主治医生咨
询。医生会根据具体情况为孕
妇提供专业的解读和建议。

（作者供职于河南科技大
学第二附属医院超声科）

如何看懂
产科超声检查报告

□吴 楠

6 YIYAO WEISHENG BAO

2024年6月15日 星期六

责编 马丽娜 美编 马丽娜妇幼健康

前
置
胎
盘
的
诊
断
及
治
疗

□
郑
世
连

痛
经
怎
么
办

医
生
来
支
招

□
王
玉
霞

许多准妈妈对前置胎盘这一医学术语可能并不陌生，
但对其含义、原因、类型、临床表现、诊断方法、治疗方法及
预防措施等可能缺乏了解。本文将带您全面了解前置胎
盘的相关知识，让您能够从容应对这一妊娠期可能出现的
并发症。

前置胎盘的概述
前置胎盘是指妊娠 28 周后，胎盘附着于子宫下段，甚

至胎盘下缘达到或覆盖子宫颈内口，其位置低于胎先露部
的情况。前置胎盘是妊娠晚期出血的主要原因之一，也是
妊娠期的严重并发症。前置胎盘多见于经产妇，尤其是多
产妇。

前置胎盘的原因及类型
前置胎盘的原因目前尚不完全清楚，但可能与多次妊

娠、多次人工流产、多次进行刮宫术及剖宫产术等因素有
关。这些因素可能导致子宫内膜受损，使胎盘在形成过程
中面积扩大，甚至伸展到子宫下段。

根据胎盘与子宫颈内口的关系，前置胎盘可分为3种
类型：完全性前置胎盘（或中央性前置胎盘），子宫颈内口
全部被胎盘组织覆盖；部分性前置胎盘，子宫颈内口部分
被胎盘组织覆盖；边缘性前置胎盘，胎盘组织附着于子宫
下段，到达子宫颈内口边缘，不超过子宫颈内口。

前置胎盘的临床表现
前置胎盘的临床表现多种多样，主要包括阴道出血、

腹痛、胎动异常、胎位异常及胎心监测结果异常等。其中，
阴道出血是前置胎盘最常见的临床表现，通常发生在妊娠
晚期。腹痛可能是阵发性或持续性的，可能与阴道出血同
时出现。胎动异常、胎位异常及胎心监测结果异常可能是
由于胎盘位置对胎儿运动的限制导致的。

前置胎盘的诊断方法
前置胎盘的诊断主要依据病史、临床表现及超声检查

等。医生会询问患者的妊娠史、流产史等病史，然后结合
患者的临床表现及超声检查结果进行诊断。超声检查是
诊断前置胎盘的重要方法，能够清晰地显示胎盘与子宫颈

内口的关系。
前置胎盘的治疗方法
前置胎盘的治疗方法包括一般治疗、药物治疗及手术治疗等。一般治

疗适用于单纯的前置胎盘且无阴道出血的患者，主要是通过定期做B超了
解胎盘与子宫颈内口的关系。药物治疗主要针对有早产风险的患者，给予
宫缩抑制剂、促进胎肺成熟药物及抗生素等进行治疗。手术治疗适用于特
殊情况下需要终止妊娠的患者，包括剖宫产及阴道分娩两种方式。

前置胎盘的预防措施
前置胎盘的预防措施主要包括避免搬重物、视情况暂停性行为、有出血

应立即就诊、避免过度劳累、注意胎动、挑选合适的产检医院及避免过度运动
等。此外，孕妇应该保持良好的生活习惯和乐观的心态，积极预防前置胎盘
的发生。 （作者供职于山东省日照市莒县妇幼保健计划生育服务中心）

在现代社会，避孕方式有
很多种，自然避孕法便是其中
一种。下面，我们一起来详细
了解一下月经周期与自然避孕
法的相关知识吧。

月经是指伴随卵巢周期
性变化而出现的子宫内膜周
期性脱落及出血。规律的月
经是生殖功能成熟的重要标
志。正常月经具有周期性及
自限性。出血的第1天为月经
周期的开始，两次月经第 1 天
的间隔时间为一个月经周期，
一般为 21 天～35 天，平均 28
天。月经周期包括月经期、增
生期和分泌期。

增生期：又称卵泡期，一般
指月经周期的第 5 天～第 14
天。在此期间，卵巢内一些次级
生长卵泡开始生长，向成熟卵泡
发育，并分泌雌激素。至月经周
期第14天，卵巢内通常有一个
卵泡会发育成熟并排卵。

分泌期：指月经周期的第
15 天～第 28 天，此时黄体形
成，因此分泌期又被称为黄体
期。在黄体分泌的孕激素和雌
激素的作用下，子宫内膜继续
增生变厚，并分泌大量黏液。
若未妊娠，黄体萎缩，子宫内膜
脱落，转入月经期。

月经期：指月经周期的第
1天～第7天。在这个阶段，子

宫内膜脱落，排出体外，形成月
经。

自然避孕法又被称为“自
然家庭规划法”，是指通过观察
月经周期中各种自然生理特征
和反应，准确地识别女性的危
险期、安全期和排卵期，以达到
安全避孕或有计划怀孕的目
的。

自然避孕法的实施方法
安全期避孕法：利用卵

子排出后存活时间短（一般 1
天～3 天）和精子存活时间有
限（约 3 天）的特点，避免在
女性排卵期进行性行为。安
全期避孕法适用于月经周期
规律的妇女。如果月经周期
规律，女性的排卵日期一般
在下次月经来潮前的 14 天左
右。排卵前5 天和排卵后5 天
为易受孕期，其他时期为不易
受孕期。

哺乳期避孕法：哺乳时，婴
儿吸吮乳头可刺激垂体前叶分
泌催乳素、垂体后叶分泌催产
素，抑制促性腺激素的释放，从
而抑制排卵。

体外射精法：指在性行
为过程中，男性在射精前将
阴茎抽出阴道，将精液射在
女性体外，避免精子与卵子
结合。这需要男性有较好的
控制能力。

自然避孕法的注意事项
记录与观察：建议女性记

录自己的月经周期、基础体温
和宫颈黏液的变化，以便准确
判断自己的排卵期和安全期。

个体差异：不同女性的月经
周期和生理反应可能存在差
异。因此，女性需要根据自己的
实际情况选择合适的自然避孕
法。

可靠性：自然避孕法虽然
不需要使用药物或器具，但是
不可靠。因此，对于需要避孕
效果更好的女性，建议咨询医
生或采用其他避孕方法。

其他因素：排卵期可能会
受到多种因素如情绪、环境、
个人的健康状况等的影响，会
提前或者推后。因此，在使用
自然避孕法时，需要保持高度
的警惕性。

总之，自然避孕法是一种
基于女性月经周期的避孕方
法。虽然其准确性有限且需要
长期观察，但是对于一些对药
物或器械避孕有顾虑的女性来
说，自然避孕法是一种选择。
在选择避孕方法时，女性应该
根据自己的实际情况和需求选
择适合自己的避孕方法，并在
医生的建议下进行。

（作者供职于山东省滕州
市妇幼保健院）

自然避孕法的注意事项
□王 慧

随着现代医疗技术的不
断进步和人们生活水平的不
断提高，产后康复已成为许
多新手妈妈关注的重点。产
后康复与母婴的健康和未来
的生活质量息息相关。本文
将为您科普如何树立正确的
产后康复观念，帮助新手妈
妈科学、健康地度过产后恢
复期。

产后康复的重要性
产后康复是指产妇在分

娩后，通过一系列管理措施，
使身体和心理状态恢复到最
佳水平的过程。产后康复的
重要性不言而喻，它关乎新
手妈妈的身体健康、心理平
衡以及母婴关系的和谐。

首先，产后康复有助于
新手妈妈身体的恢复。在分
娩过程中，产妇的身体经历
了巨大的变化，包括子宫的
收缩、产道的扩张等。在产
后康复过程中，通过适当的
锻炼和营养补充，新手妈妈
可以恢复身体机能，减少产
后并发症的发生。

其次，产后康复有助于
新手妈妈心理调适。分娩
后，新手妈妈可能会面临一
系列的生理和心理变化，如
乳房胀痛、情绪波动等。正
确的产后康复观念可以帮助
新手妈妈更好地应对这些变
化，减少产后抑郁等心理问
题的发生。

最后，产后康复有助于
母婴关系的和谐。新手妈妈
在产后康复的过程中，可以
逐步适应母亲这一角色，增
进与宝宝的亲密感，为宝宝
提供一个健康、快乐的成长
环境。

树立正确的产后康复观
念

科学认识
新手妈妈应了解产后康

复的基本知识，包括身体恢
复的时间、过程以及可能遇
到的问题，同时要认识到产
后康复是一个渐进的过程，

需要耐心和坚持，不要盲目
追求康复速度，以免对身体
造成不必要的伤害。

合理安排饮食
在产后康复期间，新手妈

妈需要摄入足够的营养来支
持身体恢复，应保证饮食的多
样化，多吃富含蛋白质、维生
素和矿物质的食物，同时要避
免摄入过度油腻和辛辣的食
物，以免对身体造成刺激。

适度锻炼
产后康复锻炼是帮助新

手妈妈恢复身体机能的重要
手段。适度锻炼可以促进血
液循环、增强肌肉力量、改善
心理状态等。新手妈妈可以
选择适合自己的锻炼方式，
如散步、练瑜伽等。在开始
康复锻炼前，新手妈妈最好
咨询医生或专业教练，以确
保锻炼的安全性和有效性。

关注心理健康
产后康复不仅包括身体

的 恢 复 ，还 包 括 心 理 的 调
适。新手妈妈要关注自己的
心理健康状况，及时寻求帮
助和支持，可以与家人、朋友
分享自己的感受，或者参加
产后康复训练、心理咨询等
活动，以缓解压力和焦虑情
绪。

遵循医嘱
在产后康复的过程中，

新手妈妈应遵循医生的指导
和建议，如有任何不适或疑
问，及时就医咨询，同时要按
时进行产后检查，以确保身
体健康。

总之，树立正确的产后
康复观念对于新手妈妈的身
体恢复和心理健康至关重
要。通过科学认识、合理安
排饮食、适度锻炼、关注心理
健康以及遵循医嘱等措施，
新手妈妈可以科学、健康地
度过产后恢复期，为母婴的
健康和未来生活质量奠定坚
实的基础。

（作者供职于山东省泰
安市妇幼保健院）

子宫内膜异位症也被称为内
异症，是一种常见的妇科疾病，是
导致女性出现月经疼痛、不孕等问
题的常见原因，多见于生育年龄
女性。根据发病部位的不同，子
宫内膜异位症可分为卵巢型子宫
内膜异位症、腹膜型子宫内膜异位
症、深部浸润型子宫内膜异位症
等，其中最常见的是卵巢型子宫内
膜异位症。本文将从子宫内膜异
位症的概念、症状、成因、诊断方
法、治疗方法、预防与日常管理等
方面入手，带您深入了解子宫内膜
异位症，帮助您更好地认识和管理
这一疾病。

子宫内膜异位症的概念
简单来说，子宫内膜异位症就

是子宫内膜（内含腺体和间质）生长
在子宫腔外部，如卵巢、盆腔腹膜等
的一种常见的妇科疾病。这些异位
的子宫内膜会随着月经周期的变化
而变化，从而引发一系列症状。

子宫内膜异位症的症状
子宫内膜异位症的症状往往

是因人而异的，常见症状主要包括
以下几个方面：

痛经：这是子宫内膜异位症最
常见的症状，通常在月经来前或来
时最为明显，且疼痛程度可能随着
病情发展而加重。

月经不规律：月经不规律是子
宫内膜异位症的常见症状之一。
患者可能会出现月经周期缩短或
延长、月经量增多或减少，以及月
经持续时间异常等情况。

性交疼痛：性交疼痛是子宫内
膜异位症的一个潜在症状，尤其是
在病变累及子宫直肠窝或子宫颈
时。疼痛可能会表现为深部性交
痛，严重影响性生活质量。

不孕：子宫内膜异位症可能
影响卵子的排出和受精，从而增
加不孕发生的风险。据统计，约
40%的子宫内膜异位症患者伴有
不孕。

子宫内膜异位症的成因
目前，科学家对子宫内膜异位

症的发病原因尚未给出确切结

论，但已经识别出一些与该病发
生密切相关的风险因素。其中，
遗传因素被认为在子宫内膜异位
症的发生中起着重要作用。如果
直系亲属中有患子宫内膜异位症
的女性，那么个体患该病的风险
会显著增加。免疫失调也被认为
是子宫内膜异位症的一个潜在诱
因。免疫失调可能导致机体无法
有效清除子宫内膜细胞，使其易
于在体内扩散并形成异位病灶。
此外，环境因素也不容忽视。某
些生活环境中的污染物、化学物
质等，可能会对子宫内膜产生不
良影响，从而诱发子宫内膜异位
症。

子宫内膜异位症的诊断方法
子宫内膜异位症是一种常见

的妇科疾病。妇科检查和辅助检
查手段有助于子宫内膜异位症的
诊断。妇科检查是初步评估患者
病情的重要环节，包括外阴、阴道、
子宫颈、子宫体及双侧附件的触
诊。超声检查也是子宫内膜异位

症的诊断方法。经阴道超声检查
能够清晰地显示子宫和卵巢的结
构，可以帮助医生发现并评估异位
病灶，还可以测量病灶的大小和累
及范围等。

子宫内膜异位症的治疗方法
子宫内膜异位症的治疗主要

包括药物治疗和手术治疗。药物
治疗是子宫内膜异位症的首选治
疗方法，主要通过抑制卵巢功能
来减轻症状。常用的药物包括口
服避孕药、孕激素等，可以帮助患
者缓解痛经、月经不规律等症
状。然而，药物治疗并非适用于
所有患者。对于药物治疗无效或
者病情严重的患者，手术治疗是
很有必要的。可以根据患者的病
情选择保守性手术或根治性手
术。保守性手术主要是切除病
灶，保留正常的卵巢组织；根治性
手术则是切除所有的卵巢组织。
患者需要根据医生的建议和自身
的病情来决定最合适的治疗方
案。

子宫内膜异位症的预防与日
常管理

虽然子宫内膜异位症的确切
预防方法尚未完全明了，但是保持
健康的生活习惯可以有效降低子
宫内膜异位症的发生率。首先，要
保持规律作息，减少熬夜等不良的
生活习惯，有助于维持内分泌系统
的平衡、稳定，预防子宫内膜异位
症。其次，在饮食方面，应该遵循
营养均衡的原则，限制饱和脂肪、
反式脂肪以及高糖食物的摄入
量。同时，适当的体育锻炼也有助
于调节体内激素水平、减轻压力、
提高身体的免疫力，从而预防多种
妇科疾病的发生。

总而言之，保持健康的生活
方式、定期进行妇科检查是预防和
管理子宫内膜异位症的重要手
段。希望通过这篇文章，能够帮助
大家更好地认识和了解子宫内膜
异位症。

（作者供职于山东省泰安市新
泰市汶南中心卫生院）

子宫内膜异位症的治疗及预防
□时桂芳

树立正确的
产后康复观念

□倪立燕

痛经是指月经期间或月经前出现的
腹部疼痛和不适，是常见的妇科疾病症
状。虽然痛经不是一种严重的健康问题，
但是对于许多女性来说，每月一次的疼痛
和不适会严重影响其日常生活。本文将
为您讲解痛经的原因及如何缓解痛经。

痛经的原因
痛经主要是由子宫内膜脱落导致

的。子宫内膜是一种生长在子宫壁上的
组织，它为着床的受精卵提供了理想的环
境。在子宫内膜脱落的过程中，子宫会释
放一种叫前列腺素的物质，这是一种能够
引起子宫收缩的激素。如果子宫收缩过
于强烈，就会导致痛经。

痛经的类型
痛经可分为原发性痛经和继发性痛

经。原发性痛经是指没有明显病因的痛
经，在青春期多见，以小腹疼痛为主要症
状，通常由前列腺素分泌异常引起。继发
性痛经是指由疾病或其他健康问题如子宫
内膜异位症、子宫肌瘤等引起的痛经。如
果患了继发性痛经，需要及时到医院就诊。

痛经的症状
痛经的症状包括腹部疼痛、腰痛、头

痛、乏力、恶心、呕吐、腹泻等。这些症状
可能会在月经开始前一两天出现，持续到
月经结束。

痛经的缓解方法
1.热敷、喝红糖姜片水、用热水泡脚。

将热水袋放在腹部可以缓解痛经症状。
热敷可以增加盆腔区域的血液循环，促进
经血排出、子宫肌肉放松，从而缓解痛经。

2.适度运动如散步、游泳、练瑜伽等可
以缓解痛经。这些运动可以促进血液循
环，增加氧气供应，帮助缓解疼痛。

3.一些富含维生素B6和镁的食物可以
帮助缓解痛经，如燕麦、香蕉、坚果、深绿
色蔬菜等。此外，少喝咖啡、少饮酒也有
助于减轻痛经症状。

4.一些中药如益母草颗粒、养血当归
糖浆等可以帮助缓解痛经。

5.按摩穴位和针灸。痛经时，可以通过按摩血海穴、子宫
穴、太冲穴、三阴交穴来缓解疼痛。具体的操作方法是：用拇
指指腹分别揉捻穴位，每个穴位按摩5分钟。针灸是一种传
统的中医疗法，可以对天枢穴、气海穴、关元穴、大肠俞穴、肾
俞穴、腰阳关穴等穴位进行针刺，以缓解痛经。

6.心理疗法如认知行为疗法、放松疗法等，可以帮助缓解
痛经。这些疗法可以帮助患者减轻焦虑情绪、缓解压力，更
好地应对痛经。

7.药物治疗。当痛经较严重时，需要明确是否有器质性
病变，如子宫腺肌症、子宫内膜异位症等。只有有针对性地
应用药物，才能有效缓解痛经症状。常用的药物有止痛药
（如布洛芬缓释胶囊、双氯芬酸钠缓释片等）、短效口服避孕
药等。

总之，建议女性在月经期间少吃冰冷、辛辣的食物，多吃
一些含B族维生素的食物，适度运动。如果疼痛较严重，要
去医院查清痛经的原因。对继发性痛经要对症治疗；对原发
性痛经可以使用上述缓解痛经的药物，以减轻症状和提高生
活质量。 （作者供职于河南省郑州市妇幼保健院）

换牙期是孩子成长的重要阶段，
不仅关乎孩子的口腔健康，还可能影
响他们日后的身心发展。本文将为
您提供一个全面的儿童换牙期指南，
带您了解换牙的奥秘，帮助孩子顺利
度过这一重要时期。

我们先来探索换牙的奥秘。通
常，孩子在6岁左右开始乳牙脱落，逐
渐长出恒牙，这个过程会持续到12岁
左右。在这个过程中，孩子的口腔内
会发生一系列复杂的生理变化。乳
牙的根部逐渐被吸收，为恒牙腾出空
间，而恒牙生长出来，最终推动乳牙
脱落。

然而，并非所有的乳牙都会自然
脱落。有时，它们需要一些“外力”的
帮助。例如，如果乳牙迟迟不脱落，
可能会阻碍恒牙的正常萌出，这时就
需要医生的介入。医生会根据孩子
牙齿的具体情况，决定是等待乳牙自
然脱落还是拔掉乳牙等。

那么，作为家长，应该如何帮助
孩子顺利度过换牙期呢？以下是一
些实用的建议：

1.观察与记录：密切观察孩子的
牙齿变化，记录每颗乳牙脱落和恒牙
萌出的时间。这不仅能帮助您掌握
孩子的换牙进度，还能给牙医提供重
要的信息。

2.营养均衡：保证孩子摄入足够
的钙、磷、维生素D等营养物质，有助
于牙齿的健康发育。鱼类、奶制品、
绿叶蔬菜等都是优质的钙质来源。

3.口腔卫生：教导孩子养成良好
的口腔卫生习惯，如正确刷牙、正确
使用牙线等。这不仅能预防蛀牙，还

能为恒牙的健康打下良好基础。
4.定期检查：定期带孩子去正规

场所看牙医，进行专业的口腔检查
和清洁。牙医能够及时发现并处理
各种口腔问题，确保孩子牙齿健康。

5.正确应对“双排牙”：如果孩子
的恒牙已经萌出，而乳牙尚未脱落，
形成了“双排牙”，那么家长应及时带
孩子看牙医，以免影响牙齿排列。

6.促进乳牙自然脱落：在换牙期，
家长可鼓励孩子多吃一些硬质食物，
如苹果、胡萝卜等，这样可以锻炼牙
齿和牙龈，促进乳牙的自然脱落。

7.勿有不良习惯：防止孩子养成
用舌头顶牙、吮手指等不良习惯，这
些习惯可能会影响牙齿的正常排列。

8.关注咬合问题：如果家长发现
孩子有咬合不正的迹象，如“地包
天”、龅牙等，应尽早咨询正畸专家，
以便牙齿得到及时矫正。

9.心理准备：在换牙期，孩子可能
会感到不适或紧张，家长应该给予足
够的关心和安慰，让他们理解这是一
个自然的过程，减轻他们的心理压
力。

总之，换牙期是孩子成长中的一
个重要阶段，家长应该积极面对，科
学指导。通过上述讲解，希望能帮助
家长和孩子一起轻松、愉快地度过这
个特殊时期。记住，每一次牙齿的更
替，都是孩子成长的印记，让我们一
同见证他们茁壮成长的每一个瞬
间。希望每个孩子都能拥有灿烂的
笑容。

（作者供职于河南省商丘市民权
县人民医院）

如何度过换牙期
□赵昂泰


