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总吃止痛片总吃止痛片 越吃头越疼越吃头越疼

不少老人都有反复头痛的毛病，大
多习惯性选择咬牙忍耐、随便吃片止痛
药应付。他们认为，头痛只是上了年纪的

“正常小毛病”，歇歇就好，没必要专门就
医。殊不知，很多反复纠缠的头痛并非普
通头疼，而是高发、高致残的原发性偏头
痛。

偏头痛可以理解为大脑一
套过于灵敏的报警系统。平日
毫无异常，可一旦睡眠、情绪、
光线或生活节奏发生波动，这
套系统就会被轻易触发，引发
头痛、怕光、怕吵、恶心等一系
列不适。很多人误以为偏头痛
是脑部血管出了问题，其实并
非如此，它是神经调节、疼痛传
递与脑内化学物质共同紊乱引
发的反复性头痛。神经敏感的
人群，普通的微小刺激，都会被
大脑放大，变成明显的身体不
适感。

偏头痛之所以极易反复发

作，核心原因是多因素叠加诱发，
而非单一问题导致。这就像一杯
即将满溢的水，稍有增量就会溢
出体外。长期熬夜、精神紧绷、长
时间刷屏幕、饮食不规律等问题
单独出现或许无碍，但多重压力
叠加，就会突破身体的耐受警戒
线，诱发头痛。

睡眠紊乱是最常见的诱因。
大脑偏爱稳定的作息节奏，熬夜
失眠、工作日缺觉、周末过度补
觉，都会打乱神经系统的平衡。
频繁变动的作息，如同反复调校
时钟，让神经持续处于适应和波
动状态，极易触发偏头痛。

情绪与压力的影响同样关
键。不止焦虑、生气等极端情绪，
长期高强度工作、精神持续紧
绷、琐事堆积带来的隐性压力，
都会让身体时刻处于紧绷状态。
很多人并非忙碌时头痛，而是在
放松后突发不适，这是因为紧绷
的神经骤然松弛，身体调节节奏
失衡，进而引发疼痛。

环境刺激、饮食紊乱、激素
波 动 、天 气 变 化 也 是 重 要 诱
因。强光、频闪屏幕、嘈杂环
境、浓烈气味，会加重神经疲
惫；长时间空腹、三餐不规律、
过量摄入咖啡因，会打乱身体

代谢。女性经期前后的激素波
动 ，会 大 幅 提 升 偏 头 痛 发 作 概
率。同时，气温、气压骤变，冷热
环境交替，也会刺激敏感的神经
系统，诱发头痛。

偏头痛症状因人而异，并非
固定单侧跳痛，可单侧、双侧疼
痛，常伴随畏光、畏声、恶心、注意
力下降等问题，部分人发作前还
会出现闪光、波纹等视觉先兆，是
身体发出的预警信号。

想要改善偏头痛，应记录发
作规律，记下每次头痛的时间、睡
眠时长、摸清个人专属诱因。

本报记者 李由

偏头痛为何总“找上门”？

73 岁的刘女士被偏头痛
折磨四十多年，从中年时期就
时不时出现单侧头部跳痛，痛
感一阵阵加剧，像有东西在反
复敲打脑袋。每次发作时，她
都会恶心反胃、怕光怕吵，只能
关在安静的房间里躺着，少则
四五个小时，有时一天才能缓
解。久而久之，头痛发作从最
初的几个月一次，变成每月都
会发作。近两年，刘女士明显
感觉记忆力大幅下降，刚说完
的话转头就忘，买菜算账屡屡
出错，注意力也很难集中，睡眠
彻底被打乱，夜里频繁失眠、多
梦易醒，情绪也变得敏感焦虑，
常常莫名烦躁低落。直到体检
时医生了解到她的长期症状，
才明确这是典型的无先兆偏头
痛——这种最常见的偏头痛类
型没有提前的身体预警，突发
突止，极易被忽视，长期反复发
作会持续损伤神经系统，直接
造成老年人认知减退、睡眠障
碍和情绪问题。

69 岁的陈先生常出现后
脑勺、脖颈连带头部疼痛，偶尔
还伴随眼前短暂发黑、头晕乏

力，身边老友都说他是颈椎病，他
便深信不疑，开启了漫长的“治颈
椎”之路：每天坚持按摩颈椎、热
敷脖颈，频繁去养生馆推拿理疗，
可一番折腾下来，脖颈僵硬稍有
缓解，头痛却丝毫没有改善，依旧
频繁发作，有时单侧跳动性剧痛
让他连吃饭走路都受影响。直到
就医才确诊，他并非颈椎病，而是
典型的有先兆偏头痛。有先兆偏
头痛发作前，会出现眼前发黑、闪
光、头晕、肢体麻木等前兆，部分
患者还会牵连颈部、眼部疼痛，极
易和颈椎病、眼疾混淆。

75 岁的孙先生靠长期吃止
痛药对抗偏头痛。几十年来，他
家里常备去痛片、止痛胶囊，只要
头部一疼就立刻服药，起初效果
明显，可长年累月的药物依赖让
他陷入恶性循环：普通止痛药效
果越来越差，单次服药剂量越来
越大，头痛发作却越来越频繁，甚
至出现了不吃药就头痛、吃药后
短暂缓解又复发的情况，最终诱
发了药物过量性头痛，那段时间
他几乎天天受头痛折磨，头部持
续胀痛跳痛，伴随恶心头晕、精神
萎靡，整日浑身无力、茶饭不思，

身体状态急剧下滑。
66 岁的周女士是高血压

患者，伴有轻微偏头痛，原来她
休息一晚就能缓解，可近两年
她血压波动越来越频繁，偶尔
还会出现胸闷、头晕、心慌等不
适。经过全面检查才发现，长
期未干预的偏头痛持续刺激血
管收缩扩张，损伤血管内皮，大
幅提升了心脑血管疾病的发病
风险，对于本身有基础慢病的
老年人来说，这种风险会成倍
增加。

偏头痛绝非“不治之症”，
只要摒弃错误应对方式，及时
规范干预，完全可以实现长期
控制甚至基本不发作。

针对老年偏头痛的干预，
要跳出“硬扛等自愈”的误区。
反复出现单侧搏动性头痛、伴
随畏光畏声、恶心反胃的老年
群体，要第一时间到神经内科
就诊，通过专业检查明确偏头
痛类型，排除脑出血、脑膜炎等
其他严重疾病，在医生指导下
接受规范的预防性治疗，搭配
规律作息、情绪调节，大多能减
少发作次数。

偏头痛发作时可以试试
以下缓解方法。

冷敷与热敷

偏头痛发作初期，可以
使用冰袋或冷毛巾敷在前额
或太阳穴处，每次 10-15 分
钟。如果是由于颈部肌肉紧
张引起的头痛，则更适合用
温热的毛巾敷在后颈部，以
放松肌肉、改善血液循环。

穴位按摩放松

通 过 轻 柔 按 压 特 定 穴
位，可以促进头部血液循环，
缓解疼痛。常用的穴位包括
太阳穴、风池穴（后颈部发际
线两侧的凹陷处）以及合谷
穴（虎口处）。用指腹以适中
的力度按揉这些穴位，每次
1-2 分钟，直到产生轻微的
酸胀感即可。

食疗与花草茶饮

饮食调整对预防偏头痛
至关重要。日常可以多摄入
富含镁元素的食物，如深绿
叶蔬菜、坚果、豆类和全谷
物，镁有助于调节神经和放
松肌肉。在发作时，可以尝
试饮用一些花草茶。例如，
薄荷茶有清凉镇静的作用；
生姜茶不仅能缓解头痛，还
能减轻伴随的恶心感；菊花
茶则有助于清热安神。

缓解偏头痛

有妙招


