
9月23日秋分节气，是季节变更的转
折点，这一天昼夜平分，此后转入白天短
夜间长的天气。

人生于天地之间，保持内外环境的平
衡协调是避免、减少发生疾病的基础。因
此在养生时要考虑节气的因素，有选择地
进行调养。

秋分时节光照减少，日短夜长；气温
下降，温差增大；空气干燥，湿度偏低。
此时节保健的关键是要防燥邪。燥邪易伤
人体津液，肺失津润，功能必然受到影响。

穿衣：“秋冻”忌受寒

早秋以热、湿为主；中秋前后又以燥
为主；而到了深秋、晚秋，却又以凉、寒
为主，夜凉白天热，温差大。

自然的变化使人体也发生相应变化：万
物凋零，秋风肃杀，让人徒生悲凉、抑郁之
感；气温下降，冷空气对人体产生不良刺激，
四肢尤其足部远端毛细血管收缩，皮肤温度下
降；血压升高，血黏稠度增高，代谢增高，心
脏耗氧增多，容易促发心脑血管疾病；气温下
降及空气干燥，会降低呼吸道黏膜抵抗力，细
小支气管阻力增加，黏膜纤毛运动减少，使感
冒、支气管炎、哮喘增多；同时腹部及背部受
寒也会诱使胃炎、溃疡发作。

秋分时节衣服宜缓穿缓脱，穿轻薄保
暖又不感觉热的衣服。应根据气温变化，
及时增减衣服，增强机体抵抗力，预防外
感风寒，注意保暖，以解秋燥。

秋分气温逐渐下降，气候寒热多变。
如果常常赤膊赤脚，皮肤散热多了，寒气
侵入体内，抵抗力降低，容易伤风感冒，
诱发或加重原有疾病。

俗话说，春捂秋冻，不生杂病。但不
要一概而论。年老体弱或急、重症的患
者，根据个人实际情况添加衣物。切忌受
寒，导致疾病的发生。

饮食：以谷类为主，少辛添酸

在食物的属性中，不同的饮食有其不
同的“性”“味”“归经”“升降沉浮”及

“补泻”作用。不同的属性，其作用不

同，适应的人群也不同。因此，要随着节
气的变化，调节饮食结构。

《饮膳正要》提到，“秋气燥，宜食麻
以润其燥”。秋分时节宜平补，饮食清
润，适当多喝温开水、淡茶和汤，以水解
燥；适当多吃水果、蔬菜，少吃辛辣食
物，以润清燥。

食物多样，以谷类为主。平均每天摄
入 12 种以上食物，每周 25 种以上。根据
粮食、蔬菜、水果等食物的自然收获期，
选用应季蔬菜、水果。植物不同部位适宜
不同季节食用。吃根的蔬菜，多有补养下
焦肝肾作用；吃茎和果实的蔬菜，多有通
透作用，补养脾胃；吃叶子的食物，多有
宣发作用，补养上焦；吃种子的蔬菜，多
有补养心作用。

饮食要因人而异。人有男女老幼之
别，体有虚实寒热之辨，生活所处地理环
境各异，故应根据实际情况，有针对性地
选择升补、清补、淡补、平补、滋补。不
要在秋分时节吃辛辣、刺激、生冷食物。
少吃寒凉食物。重点养肺，少辛添酸。

起居：心平气和，早睡早起

人生于天地之间，其生命活动就要与
大自然的变化保持一致，以顺应自然，这

就是“天人相应”的思想。当气候变冷
时，正是人体阳气收敛、阴精潜藏于内之
时，故应以保养阴精为主。按照春生夏
长、秋收冬藏的自然规律，来维护和加强
机体的阴阳平衡，使之能顺应四时养生。

秋分时节要保持心平气和，睡眠充
足，以静化燥；早睡早起，露头而睡；室
内空气要流通、湿润。秋季早睡早起，顺
应了秋收的特点，早睡以利于阴精的收
藏，以顺应阳气之收敛；早起以顺应阳气

的舒达，使肺气得以舒展，且防收敛之太
过。我国地域辽阔，各地气候相差悬殊，
四季长短不一。每天的起床时间，原则上
与太阳升起同步为准。

出行：吃动平衡，强健体魄

秋分时节加强耐寒锻炼，不仅以动御
燥，还有助于增强人体对寒冷的耐受适应
能力，提高冬季抗寒能力。多晒太阳，多
到户外活动。秋高气爽，观赏自然风光、
游览名胜古迹使人心旷神怡，心胸开阔。
通过出游，可以丰富生活内容，增长知
识，从中悟出一些生活哲理，更加体会到
生命、生存、生活的深刻涵义，对每个人
来说都大有裨益。

平常要注重吃动平衡，强健体魄。每
周至少进行5天中等强度身体活动，累计
150分钟以上；主动加强运动，最好每天
走6000步左右。运动以秋游、打太极拳、
大步健行方式为主。

前段时间，江苏一位口腔医生在网上发
文说帮病人在牙缝里掏出了一颗草莓籽。过分
的是，它居然发芽了，这粒发芽的草莓籽震惊
了所有人。这粒顽强的种子以一种非常直观的
形式向我们展示，没有经过良好清洁的牙缝，
将会有多么“生机勃勃”。然而，能够在牙缝
中“茁壮成长”的，不只是草莓种籽，更多的
还有口腔内的细菌。保持口腔健康，第一步也
是最重要的一步，就是好好清洁牙齿，尤其是
难以清洁的牙缝。那么，用什么工具、怎么清
洁，才能让牙缝真正干净呢？

口腔内有300多种细菌

坚实的牙面为细菌的生长提供了有利基
础，唾液和食物残渣为细菌提供了充足的养
料和水分，温暖潮湿的口腔环境更是细菌生
长的小型天堂。牙垢、牙菌斑都是牙齿表面
聚集生长的成团细菌。口腔内的细菌种类超
过300多种。

300多年前，发明显微镜的荷兰科学家
列文·虎克就曾经在用显微镜观察牙垢后感
叹：“在一个人牙垢里生活的微小生物，比
整个荷兰王国的居民还要多”。事实上，虎
克还是保守了，如果不好好清洁，一个人口
腔内的细菌数量可能超过地球人口的总数。
细菌是引起蛀牙、牙龈炎、牙周炎、种植体
周围感染的主要因素。想要保持口腔健康，
第一步也是最重要的一步，就是好好清洁牙
齿，尤其是难以清洁的牙缝。

无论普通手动牙刷，还是电动牙刷，都
很难充分清洁牙缝。我们需要一些特殊工具
的帮助。例如牙缝刷、牙线、冲牙器。

清洁牙齿，工具要组合使用

由于牙根的横截面往往不是规则的圆形
或椭圆形，在牙与牙相邻的面，也就是牙缝
位置往往存在凹陷。据研究显示，牙刷合并
牙缝刷、牙线，清洁效果要远远好于只使用

牙刷。因此，只使用牙刷刷牙是不够的，最
好能加上牙缝刷或者牙线清洁牙缝。对于龋
齿或者牙周疾病的高风险人群更是必须的。

牙缝刷的清洁效果要远远好于牙线，但
只有存在牙缝的情况下才能使用。多毛的牙
缝刷能更好的贴合牙面，清洁牙缝的细菌；
牙线可能只能与牙面凸起的部分点状接触，
而不能有效清洁凹陷部分。

如果已经出现了牙龈退缩，有牙缝存
在，牙缝刷能够通过的话，推荐使用牙缝刷
清洁牙缝。牙缝刷有不同大小，应当根据牙
缝的大小选用适当尺寸的牙缝刷。牙缝刷通
过牙缝时，应当紧贴牙龈和两边牙面，略有
阻力，但是不会有任何疼痛。如果使用时出
现疼痛，很可能是牙缝刷过大或者通过角度
有误，损伤了牙龈。

而如果没有任何牙龈退缩，没有牙缝可
供牙缝刷通过，那么就建议使用牙线或者冲
牙器 （水牙线）。冲牙器的清洁效果优于牙

线，也更容易使用。
至于牙签，可能是大众使用最多的牙缝

清洁工具，但事实上牙签的接触面积最小，
遗漏了绝大部分的牙面，清洁不到，而且坚
硬的牙签更容易刺伤牙龈。因此，牙签并不
是清洁牙缝的好选择。

牙缝清洁应该每天两次

由于细菌被去除后12小时，又会重新粘
附在牙面上，因此理想状态一天应当使用两次
牙缝刷、牙线、冲牙器。如果过于忙碌，至少
每天认真使用一次。牙缝刷就是一个小型的牙
刷，可以反复使用。而一旦刷头的钢丝产生扭
曲、断裂，或者刷毛脱落，就建议更换。

使用牙缝刷、牙线、冲牙器的时候如果
出现出血，但是并不疼痛，说明牙龈存在细
菌堆积产生的炎症，这时候建议拜访牙医进
行检查，使用专业设备去除细菌结石。同时
继续认真使用牙缝刷、牙线、冲牙器进行清

洁。除去细菌后，牙龈炎症消失，出血也就
消失了。但是如果伴有疼痛，则说明很可能
损伤了牙龈。建议找牙医进行检查，制定更
为合适的日常清洁方案。

另外，有人认为漱口也能够代替牙缝
刷、牙线、冲牙器。漱口只能去除残留在牙
缝里的食物残渣，并不能去除像苔藓一样附
着在牙面上的细菌。而且，食物残渣并不会
直接引起口腔疾病，只是为细菌的生长提供
了养分和温床，所以只去除食物残渣并不足
以预防和控制口腔疾病，还是需要耐心使用
牙缝刷、牙线、冲牙器。

总之，清洁牙缝并不是一件容易的事，
最佳选择是询问专业牙医，根据个人具体情况
制定最适合的方案。然后持之以恒坚持下去。
选对清洁工具，良好的日常清洁，加上定期找
专业牙医进行检查和清洁，能够降低口腔疾病
的风险，有助于我们拥有一口健康的好牙。

（作者系北京和睦家医院口腔科医生）
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2021中国研究型医院高峰论坛举办
科普时报讯（孙潇）面对世界百年未有之

大变局和新冠肺炎疫情防控的重大启示，中国
研究型医院如何立足新发展阶段、贯彻新发展
理念、构建新发展格局，更好地担当促进我国
卫生与健康事业创新发展的职能使命。9月11
日在京开幕的“2021 中国研究型医院高峰论
坛”以线上线下相结合的方式，聚集近 2000
名国内外医院管理专家、临床专家、科学家和
企业家，以“医院新模式、发展新动能”为主
题展开集中探讨。同时，首次发布了《中国研
究型医院建设指南》《研究型医院评价指标体
系》《研究型学科评价指标体系》和《研究型
医师评价指标体系》。

中国研究型医院学会会长何振喜以《研究
型医院的使命思考》为题作了主旨报告，回顾
了研究型医院探索历程，总结了研究型医院经
验启示，剖析了研究型医院矛盾桎梏，提出了
新阶段研究型医院创新发展的模式路径。

申长雨、施一公、付小兵、宁光、王兴
鹏、赵国光、宋枚分别作了报告。

趁着秋高气爽之际，王女士一家三口到郊
外去游玩。不想，回来后女儿就打喷嚏、流眼
泪、嗓子发痒。王女士以为女儿是感冒了，吃
了几天感冒药也不见效。到医院经过仔细检
查，才知道她女儿患的是秋季过敏症，是接触
野外杂草花粉引起的。

一提起花粉过敏，人们首先会想到的是百
花盛开的春天。其实，无论是春天还是秋天，
都可以发生花粉过敏，只不过是致敏植物不同
罢了。春天主要以树木花粉为主，多为种子
树，如柏、松、杨、柳、榆等；而秋天则不
同，主要是属于草本植物的一些杂草花粉，最
常见的是蒿草、葎草（又称拉拉秧）、豚草等。
这些杂草一般生长在城郊、山区、河沟、路旁
和荒地上，具有顽强的生命力，花朵细小，花
粉产量非常大，播散持续时间长，因而更容易
导致过敏的发生。

秋季花粉过敏症主要发生在8—10月，9月
为高峰，在我国有着明显的区域性，多发于北
方。由于花粉中含有致敏的蛋白成分，所以它一
旦被具有过敏体质的人吸入，就会引发过敏反
应。患者可出现流涕、喷嚏、鼻痒等过敏性鼻炎
症状，也可出现流泪、结膜充血、眼痒等过敏性
结膜炎症状，还可出现耳痒、皮肤瘙痒等过敏性
皮炎症状，甚至出现咳嗽、憋气或呼吸困难等过
敏性哮喘的症状。

在此时节，人们须加强对秋季过敏症的预
防。属于过敏体质或有过敏史的人，在花粉播
散期应尽可能减少户外活动；白天关闭门窗；
外出时注意加强防护，并避开能使症状加剧的
各种污染物；回家后换上干净的衣服；晾衣服
也最好在室内，以免将花粉带入室内；平时要
加强身体锻炼，增强体质，防止受凉；同时注
意观察、寻找过敏症发病的诱因，并尽量去除
或避免。

一旦出现鼻、眼、耳、皮肤症状者，应及
时服用抗过敏药物，如氯雷他定和西替利嗪
等。若发生哮喘难以缓解，须及时去医院治
疗。如果过敏原明确，可接受脱敏治疗，即小
量多次注射经过特殊处理制备的过敏原（如花
粉），并逐步增加注射剂量，直到使患者完全耐
受这种过敏原，脱敏治疗时间一般为3—5年。

（作者系四川省成都市第二人民医院副主任
医师）

秋 分 时 节 ， 饮 食 起 居 如 何 顺 应 自 然
□□ 杨 师

秋天也要防过敏
□□ 宁蔚夏

清 洁 牙 缝 ， 你 选 对 工 具 了 吗
□□ 董潇潇
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带状疱疹是常见病，目前，在全球发病
率为每年千分之三至千分之十。在我国，近
些年来，50岁及以上人群的带状疱疹发病率
逐年上升，发病人群也呈年轻化趋势。带状
疱疹可带来严重的神经痛，并且是可以反复
发作的疾病。如何预防和治疗带状疱疹？带
状疱疹疫苗有哪些适应征呢？

带状疱疹可反复发作

北京佑安医院皮肤科主任医师刘翠
娥日前接受科普时报记者采访时表示，
和水痘一样，带状疱疹也是由水痘带状
疱疹病毒引起的。在初次感染水痘带状
疱疹病毒时，患者表现为水痘的症状。
这个病毒在人体免疫力低下的时候被再

次激活，再次激活以后就表现为带状疱
疹的症状。所以，已经得过带状疱疹的
患者，在免疫力低下的时候也可以再次
发作。

带状疱疹重要的特征之一是神经痛，
且疼痛非常剧烈，有的像电击痛，有的像
刀割一样的疼痛。有些患者疼痛得睡不着
觉，进而影响生活质量。有的人带状疱疹
后遗神经痛，可能持续几个月，甚至 10
多年。

三管齐下治疗带状疱疹

刘翠娥表示，病人一旦出现疼痛、神
经痛，尤其是针刺样的疼痛或者刀割样的
疼痛，或是出现红斑水疱情况，建议及时

就诊。
刘翠娥强调，带状疱疹的治疗原则是

越早治疗越好。一般来讲，治疗带状疱疹
要“三管齐下”，即在疾病早期进行抗病
毒、营养神经、止痛治疗。有时还要配合
理疗和中药，严重的需要借助疼痛科的手
术治疗。

注射疫苗是最好的预防手段

刘翠娥介绍，预防带状疱疹的手段之
一是接种带状疱疹疫苗。全球临床研究结
果显示，接种带状疱疹疫苗对50岁及以上
和 70 岁及以上成人的保护效力，分别为
97.2%、91.3% 。

慢性疾病患者发生带状疱疹的风险高

于非慢性病患者，对于高血压、冠心病、
糖尿病等慢性疾病的患者优先推荐接种带
状疱疹疫苗。

目前，我国200多个城市已经可以注射
带状疱疹疫苗。该疫苗主要针对50岁及以
上人群。

北京市疾病预防控制中心副研究员李
娟表示，“疫苗具有良好的预防效果、成本
效益比高，是疾病预防的最佳措施之一。
因年龄增加而导致免疫功能下降的中老年
人，十分需要得到疫苗的保护。但想要达
成疫苗广泛接种并建立中老年人免疫屏障
的目标，普及带状疱疹疾病及其疫苗接种
的相关知识，树立人们对疾病预防的健康
理念至关重要。”

警惕带状疱疹，接种疫苗早预防
□□ 科普时报记者 项 铮

科普时报讯（项铮） 在日前启动的“您
好，阳光老人”2021 中老年书画摄影展上，
北京师范大学京师美术馆执行馆长甄巍认为，
中老年书画摄影展为老年群体提供展示才华的
平台、交流互赏的社会交往空间，有助于提高
老年群体晚年生活的幸福指数。

甄巍表示，书画作为老年文化生活和全民
美育的重要内容，其核心是欣赏实践和创作实
践，通过观察、表达、交流等一系列形式感受
美、创作美与欣赏美，有助于老年群体保持和
延长视觉、触觉、听觉等器官和行为能力的敏
感度；富有美感的生活，有助于老年人陶冶性
情和提高自我审美境界。

药品安全合作联盟秘书长张文虎表示，提升
中老年群体的生活质量和精神文化素养，不仅是
群众的自我责任，也是社会的责任。书画摄影活
动让老年群体实现了多运动、多用脑和多社交，
在充实老年人文化生活的同时也提升了精神素养
与健康素养。他呼吁，患慢病的老年人在书画摄
影实践过程中应注意安全、合理用药。

书画有助于提升老年人幸福指数

如果怀孕前压根儿就没有接受过妇科
检查，怀孕后在检查胎儿是否正常时才发
现患有子宫肌瘤，该怎么办？或者怀孕前
发现了小的子宫肌瘤，医生认为暂时不需
要手术，带着肌瘤怀孕的妇女，妊娠期要
注意哪些问题？

原则上，除非发生某些迫不得已的情
况，妊娠期一般对子宫肌瘤暂时不做剔
除，留待分娩时或分娩后处理，主要是考
虑妊娠期肌瘤剔除手术可能引起失血量过
多；手术可能导致流产及早产的发生；肌
瘤剔除术的子宫肌壁的伤口可能在妊娠晚
期或分娩时发生子宫破裂。

那么，这些“苟延残喘”、并与胎儿一
起成长的子宫肌瘤，孕妇在分娩时选择自
然生还是剖宫产呢？这主要根据肌瘤的部
位和大小决定。

如果子宫肌瘤位于子宫顶部 （宫底）

或子宫的前后壁，而且直径小于8厘米，检
查判断肌瘤不影响胎儿进入盆腔和经阴道
娩出，可以尝试自然分娩，产后再根据情
况对肌瘤进行治疗。需要注意的是，分娩
中由于子宫的收缩、牵拉和挤压，可伤及
肌瘤，导致肌瘤变性和感染，因此产后需
要注意子宫恢复 （复旧） 情况，并适当使
用促使子宫收缩的药物和抗生素。

如果肌瘤位于子宫下端，影响胎儿进
入盆腔和经过产道分娩，或者子宫肌瘤直
径大于8厘米，以及肌瘤可能导致子宫收缩
乏力时，应该选择剖宫产，取出胎儿后再
剔除肌瘤，以避免由于肌瘤的存在而使产
后子宫复旧不佳，恶露时间延长，甚至感
染。极个别的情况下，子宫肌瘤剔除术中
或者术后出血过多，还需要行子宫切除。

此外有人认为，剖宫产术中剔除肌瘤
有遗漏肌瘤的风险。因为刚刚娩出胎儿，

子宫较大，没有恢复到正常大小，有些小
的肌瘤就显得更小，可能被忽略而留下，
日后出现复发。但实际上，非妊娠期子宫
肌瘤剔除时也存在同样的问题，医生通过
用手仔细触诊搜索，可以很大程度上避免
这种情况的发生。

对于妊娠期的子宫肌瘤，一般不行子
宫肌瘤剔除术，但如果发生下列情况，就
需要在妊娠期对子宫肌瘤进行手术。这些
情况包括：大型子宫肌瘤（直径大于8cm甚
至10cm），因为太大的肌瘤容易发生红色退
行性变；患者症状多，经常腹痛，有频繁
子宫收缩或阴道出血症状者；肌瘤退行性
变较重，刺激腹膜，有急性腹痛、低热、
白细胞升高等局限性腹膜炎症状； 肌瘤与
胎盘位置接近，这种情况可能引起产后子
宫收缩不良，导致产后出血或胎盘滞留。

那么，如果怀孕期间对子宫肌瘤进行

手术，需要注意哪些问题呢？手术时机通
常选择在妊娠中期，一般在怀孕14—16 周
左右。这个时期子宫增大不明显，同时胎
儿又比较稳定。可以预料，在妊娠期行子
宫肌瘤剔除术的难度会比较大。至于是通
过腹腔镜还是开腹手术，需要医生根据肌
瘤的情况判断。除非是有蒂部的浆膜下肌
瘤，还是开腹手术更为稳妥。除了术中需
要更注意操作轻柔外，术后还需要加强保
胎治疗。

（作者系中国医学科学院北京协和医院
妇产科主任医师，教授、博士研究生导
师，第三届“国之名医”）

带 瘤 怀 孕 ， 子 宫 肌 瘤 何 时 剔 除
□□ 谭先杰

一年有24个节气，而一天就是一年的缩影，每天不同时间对应每年不同时间，也是
有24节气的。24小时类似24节气。

3点立春，4点雨水，5点惊蛰，6点春分，7点清明，8点谷雨；9点立夏，10点小
满，11点芒种，12点夏至，13点小暑，14点大暑；15点立秋，16点处暑，17点白
露，18点秋分，19点寒露，20点霜降；21点立冬，22点小雪，23点大雪，24点冬至，
1点小寒，2点大寒。

2016年11月30日，中国申报的“二十四节气——中国人通过观察太阳周年运动而形
成的时间知识体系及其实践”被列入联合国教科文组织人类非物质文化遗产代表作名录。

作为中国人特有的时间知识体系，该遗产项目深刻影响着人们的思维方式和行为准
则，是中华民族文化认同的重要载体。鲜明地体现了中国人尊重自然、顺应自然规律和
适应可持续发展的理念，彰显出中国人对宇宙和自然界认知的独特性及其实践活动的丰
富性，与自然和谐相处的智慧和创造力，也是人类文化多样性的生动见证。

一天中的24节气

9月20日是第33个“全国爱牙日”，今年的宣传主题为“口腔健康 全身健康”。想要保持口腔健康，最重要的一步
就是好好清洁牙齿，对于难以清洁的牙缝，我们需要一些特殊工具的帮助，比如牙缝刷、牙线、冲牙器等——

人与自然人与自然人与自然


