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周围神经减压术怎么治疗
糖尿病周围神经病？

糖尿病周围神经病，就像个“隐形小偷”，悄悄偷走神经的健康。

不少糖友会出现手脚麻木、刺痛、感觉减退，严重时连走路、拿东西都

费劲，生活质量大打折扣。好在，周围神经减压术给大家带来了新希

望。这种手术到底咋回事？能解决哪些问题？今天就来好好说说。
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治疗原理：从三个方面起作用

糖 尿 病 患 者 长 期 血 糖 高 ， 神

经周围的组织会慢慢肿胀、变硬，

像给神经套上了“紧箍咒”——压

迫神经，让血液过不去、信号传不

动。周围神经减压术就是针对这个

问题“出手”，通过三个关键作用

发挥治疗效果：

其 一 ， 手 术 会 精 准 切 开 或 松

开那些增厚的筋膜、增生的骨赘等

压迫性组织，就像卸下神经上的重

担，表面迂曲怒张的静脉重新恢复

规律搏动。随着局部血液循环的改

善，神经纤维得以重新获得充足的

氧供与营养物质，被阻断的生物电

信号传导通道逐步修复，那些因神

经受压产生的麻木、刺痛等异常感

觉 也将随之缓解。

其二，神经要正常工作离不开

充足的血液（带着氧气和营养），

神经被压迫时，周围血管也会被挤

得“喘不过气”，血流变少。当神

经长期处于缺血状态时，其轴突内

的线粒体因缺乏氧气而无法高效产

生能量，致使轴浆运输功能受阻，

神 经 细 胞 所 需 的 营 养 物 质 难 以 送

达，代谢废物也无法及时排出。手

术解除压迫后，血管舒张，血流增

加，神经就能“喝饱”营养，有助

于修复和再生。此时，丰富的血流

不仅带来氧气和葡萄糖，还输送生

长因子等重要物质，激活神经细胞

内的修复信号通路，让神经外面的

保护层（髓鞘）重新长出来，神经

纤维也能接着往前生长。

其 三 ， 手 术 不 仅 能 挪 开 压 迫

神经的“大石头”，还能驱散局部

的炎症，给神经打造一个安静、稳

定的“疗养室”，让神经细胞重新

恢复正常工作。要知道，神经要是

一直被压迫，损伤会越来越严重，

到最后可能就没法恢复。一开始，

神经外面的保护膜会出现小裂口，

时 间 久 了 ， 身 体 里 的 “ 炎 症 小 怪

兽”越聚越多，引发免疫反应。这

时候，负责清理的吞噬细胞会把受

伤的神经组织当成“垃圾”攻击。

要是还不赶紧解除压迫，神经纤维

会慢慢坏掉，神经细胞也会因为撑

不下去而“死掉”。及时做手术，

就像踩下刹车一样，能叫停这种伤

害，给神经留出恢复的机会，防止

情况变得更糟。

适合人群：药物治疗无效者

在适用人群上，如果出现明显

的手脚麻木、疼痛、感觉异常，而

且用了规范的药物（比如控血糖、

营养神经的药）后，症状还是没改

善，就可以考虑这种手术。另外，

通过肌电图等检查，证实周围神经

确实被压迫的人，也更适合。

这 种 手 术 的 优 势 也 很 突 出 ：

它 是 “ 局 部 治 疗 ” ， 和 全 身 用 药

不同，能直接对着被压迫的神经动

手，目标明确，不像药物需要“全

身跑一遍”，可以直接解除压迫，

改善神经功能，效果更直接。

同时，药物治疗往往需要长期

坚持，病情变化时还得调药。但只

要手术成功解除了压迫，没有新的

压迫因素出现，效果通常能持久维

持，帮患者长期保持较好的神经功

能。

注意事项：术前准备术后护理
同等重要

术 前 准 备 很 关 键 ， 首 先 得 把

血糖控制好。高血糖会影响伤口愈

合，还可能增加感染风险，所以必

须通过饮食、运动或药物，把血糖

降到合理范围。其次，要做全面检

查，比如血常规、肝肾功能、凝血

功能等，让医生评估身体能不能扛

住手术。

术后护理同样重要，要注意伤

口清洁干燥，别感染。按医生嘱咐

定期换药，观察伤口有没有红肿、

渗液，有异常赶紧找医生。康复期

间，既要适当休息，别累着，也要

在医生指导下适度活动肢体，促进

血液循环和神经恢复。另外，血糖

还得继续监测和控制，给神经修复

提供好环境。

    需要注意的是，手术不是“一

劳 永 逸 ” 的 ， 必 须 和 其 他 治 疗 配

合。术后要继续吃营养神经的药，

帮神经修复再生。更重要的是长期

控好血糖，保持健康生活方式（比

如 合 理 吃 饭 、 适 量 运 动 、 戒 烟 限

酒）——这些能预防神经病变复发

或进展。只有手术+综合管理，效

果才会更好。


