
血脂异常患者应远离“他汀”？
健康教育专家雷蒙德·弗朗西斯拍摄的视频

显示，常用降脂药他汀虽然能够降胆固醇，但
不能预防心脏病发作，而且服用他汀的患者更
容易出现心脏衰竭，导致生命危险。

他汀不只是降脂药，而被认定为抗动脉粥
样硬化药物，是心脑血管疾病一级、二级预防
最重要的一线药物之一。长期服用他汀可能会
伤肝，但概率极低。长期服用，降低心脑血管
疾病的概率远高于新发糖尿病。轻中度肾脏病
患者服用他汀降脂，非但不会加重肾衰，还在
一定程度上维护了肾脏功能；至于“他汀药增
加肿瘤风险”的说法，目前更是毫无证据。客
观上讲，任何药物多少都有一些副作用，但如
果全盘否定其积极功效，显然是不明智的。

孩子胖点儿好 可爱又壮实？
孩子应该注意保持健康体重。看似可爱又壮实

的“胖娃娃”，其实存在着威胁健康的重大隐患。
肥胖会降低儿童青少年肺功能，导致呼吸

急促，还会影响心脏功能，使心跳加快，心肌
收缩力增加，长期以往心脏易因承受不住而导
致衰竭。同时，肥胖儿童会出现运动速度、耐
力、爆发力下降，活动受限制。在做剧烈运动
时也容易受伤。

另外，如果儿童青少年时期的肥胖得不到
及时纠正，成年后有 60%的仍然可能肥胖。这
将增加成年后患高脂血症、动脉粥样硬化、原
发性高血压、Ⅱ型糖尿病、肿瘤等疾病的危险。
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疼痛一开始只是身体伤害所发出的警
告信号，身体伤害去除疼痛也会相应消
失。如果疼痛已经超过3个月了，属于慢性
疼痛。慢性疼痛是一种疾病，就像高血
压、糖尿病一样，需要服用合适的镇痛药
物积极治疗。疼痛不及时治疗，容易形成
恶性循环，影响食欲、睡眠和情绪，耽误
病情甚至导致病情恶化。

小疼痛大隐患
别拿疼痛不当疾病，疼痛就要说出

来。我们要正确认识疼痛，要明确疼痛是
很复杂的，很多因素都会影响疼痛。如果
不及时治疗，小疼痛会发展为大疾病。所
以，当你感到疼痛时，应该及时告诉家
人、朋友和医护人员，以及时获得大家的
支持和帮助，通过科学合理的药物治疗，
疼痛是完全可以消除的。此外，通过适当
的倾诉和宣泄，也可消除对疼痛不必要的
恐惧；减轻焦虑、忧郁和孤独等不良情
绪，对治疗疼痛也有很大的帮助。

面对疼痛，很多人都无法对患者感同
身受，到底有多痛，只有自己知道。其
实，临床上有种办法可以量化疼痛，以方
便医生在与患者交流过程中获取信息，容
易进行疼痛的动态比较和评估。疼痛程度
数字评估量表 （NRS） 将疼痛程度用0~10
依次表示，交由患者自己选择一个最能代
表自身疼痛程度的数字，或由医护人员协
助患者理解后选择相应的数字描述疼痛。

0 表示完全没有疼痛，1~3 为轻度疼
痛，4~6为中度疼痛，7~10为重度疼痛，10
表示难以忍受的最剧烈疼痛。对于年龄较
小的孩子，也可以使用脸部表情量表，帮
患者评估不适感。

疼痛可以控制
只要及时就诊，积极配合医生的治

疗，疼痛是可以有效控制的。谈到治疗疼
痛的方法，可以简单分为药物治疗和非药
物治疗两大类。其中药物治疗是最基本也
是最主要的治疗方法，是控制疼痛的基
石；而非药物治疗，通常包括热敷或冷
敷、按摩、呼吸放松操等物理学治疗 （我
们俗称为“理疗”），还包括休息、冥想、
聆听舒适的音乐等自热方法。

需要强调的是，在临床治疗中，控制
疼痛，非药物治疗并不能代替药物治疗，
只能作为药物治疗的辅助手段。

药物治疗，需要注意以下方面：
1. 口服镇痛药是首选的给药方式。这

是很多权威的疼痛治疗机构推荐的给药方
式，简单、经济、方便。因此，要尽量选
择口服用药，而不是有创的肌肉注射或者
静脉注射。

2. 按时给药，即按照规定的时间用
药，而不是简单的按照患者需求给药；镇
痛药的止痛效果一般只能维持一段时间，
比如，有一种镇痛药止痛效果能维持12小
时，当患者服药后超过12小时，镇痛效果

就会减弱。因此在患者服用此
药12小时后，不管疼痛是否出
现，都要再次服用此药物。这
样的给药方法可以使患者一直
不感到疼痛。

3. 个体化选择给药剂型和剂
量。用药量需要遵照医生指导，而不是随心所
欲地自我调换；因为每个病人服用镇痛药起效
的药量都不一样，医生一般不会给每个病人都
服用相同的药量。所以患者在使用镇痛药时，
医生会根据情况制定镇痛药的药量。

4. 用药时的细节。密切留意用药后的各
种不良反应。因为“是药三分毒”，任何药物
都有不良反应；如果有任何不适，及时向医
生反馈。医生会为患者做出药量的调整，以
达到镇痛效果最好，用药安全可靠。

5. 按阶梯用药。是指医生会按照病人
的疼痛程度选择镇痛药。如果病人现在属
于轻度疼痛，医生会让患者服用弱效的镇
痛药，如果疼痛加重了，医生可能会让患
者服用强效的镇痛药。

只要遵循以上药物镇痛治疗的诀窍，
药物镇痛不但疗效好而且副作用少。

（作者供职于河南省肿瘤医院）

低头玩手机：双下巴、“富贵
包”

近 20 年来，颈椎病的高发年
龄从 55 岁降至了 39 岁，年轻化趋
势明显。而长时间低头玩手机，不
仅会诱发颈椎病，还可能使人“变
丑”。

出现双下巴 通常，人在35岁
后才会出现颈部皮肤松弛等问题，
但现在越来越多的人在 30 岁左右
就出现了颈部皮肤下垂，很可能与
长时间低头玩手机有关。

低头时颈部所受的压力是平
时的 3 倍，脂肪在重力和低头的
双 重 牵 引 下 ， 容 易 造 成 皮 肤 松
弛，进而出现双下巴或加深颈部
皱纹。

引起“富贵包” 长时间低
头，颈部肌肉处于持续紧张的状
态，久而久之，后脖子处就可能出
现鼓包——“富贵包”。

“富贵包”多是软组织增生、
脂肪化的结果，一般没有疼痛感，
但也可能压迫椎动脉、颈部神经，
引发头晕头痛、手臂麻木等症状。

它也会影响仪态美观，长了
“富贵包”后，无论你站得有多
直，看起来都像有驼背。

改善方法 除了避免长时间低
头以外，还可以通过以下方法进行
改善：

①靠墙站：肩胛骨紧贴墙面，
保持两肩同高，手臂自然下垂，每
次5分钟，每天2~3次。

②力量对抗：双手交叉放于后
脖子处，并向前用力，头部向后对
抗手的力量。

注意：如果平时没有不良习
惯，但脖子处出现了鼓包，建议及
时就医。因为一些严重的积液、增
生、颈部肿块、肿瘤等也可能导致
颈部鼓包。

张口呼吸：龅牙、唇形肥厚
用鼻呼吸时，舌尖会自然触

碰上颚，促进上颚牙弓 （牙齿排
列形成的弓形） 横向发展。但用嘴呼吸时，舌头
被迫往下垂放，上牙弓少了舌头的作用力，容易
慢慢变狭窄，导致上前牙拥挤或前凸，从而造成
龅牙、唇形肥厚等。

长期张口呼吸还会造成口腔干燥，易引起
口臭、蛀牙、牙龈炎等口腔问题，也容易引起
呼吸道疾病；而且睡觉时若是张嘴呼吸，舌根
下垂，更易引起打鼾，甚至增加呼吸暂停综合
征风险。

改善方法
①积极治疗造成张口呼吸的疾病，如鼻炎、

鼻息肉、腺样体肥大、鼻中隔偏曲等。
②有意识地养成用鼻子呼吸的习惯，如果较

为困难，也可进行上下唇及面肌训练，用上下嘴
唇夹住一张硬纸片，坚持 5~10 分钟，每天做 3
次。 （中）
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身体原有的疾病是引起疼痛的主要原因，
另外心理上的刺激也有可能导致或加重疼痛。
引起疼痛的主要因素主要有以下几种：

1. 身体来源的：癌症和非癌症疾病以及治
疗这些疾病引起的副作用；

2. 愤怒：患病后不受家人和朋友重视、诊
断不明确、治疗无效果等等，均可导致患者愤
怒；

3. 忧虑：家庭安全顾虑，家庭经济负担，
精神不安；

4. 压抑：慢性疲劳、失业、失眠等等。

疼痛究竟是怎么引起的

国际疼痛学会从2004年开始，将每年的10月11日定为“世界镇痛日”。中华医学会也将每年10月的第3周定为“中
国镇痛周”。疼痛是机体对有害刺激的一种主观感觉，疼痛不仅是一种生理应答，同时还是一种主观的心理体验。疼痛作
为癌症的一个主要伴随症状，其所占整个癌症患者比例约为30%-50%，晚期癌症患者约为60%-90%。

专家观点

经常听到这样的说法：如果你每天
睡眠时间超过 8 小时，还谈什么成功。
甚至还有人举出了支持的论据，美国财
富 500 强的 CEO 们，每天睡眠只有 4 个
小时，却仍然精力充沛。

可中国古人却说，“养生之诀，当以
睡眠居先。睡能还精，睡能养气，睡能
健脾益胃，睡能坚骨强筋”。

这就是现代人各个脏器易发生疾病
的原因，其实它们都与睡眠不好有关。
就是因为在该休息的时候不休息，不爱
护自己的身体造成的。尤其是近些年，
各种老年病的发病都呈现年轻化的趋
势。都与本该让身体经行修复的时候，
却让它高速运转加班有关。

而且别以为前一天没睡好，第二天
补回来就行。“睡眠”和“清醒”就像

“太极鱼”，睡眠是为弥补当天亏空，补
觉是为了之后更好、更高效的生活做能
量储备。熬夜是过去式，补觉是未来
式，已经造成的亏损是无法补偿的，久
而久之就会出现各种病变。

人之所以需要睡眠，是因为人体各
机能运转一整天变得疲惫了，需要通过
睡觉的形式让身体得到充分的恢复和休

息。就像小孩子之所以睡得多，就是因
为他们在长身体，身体各个器官需要通
过睡眠才能得到充分的成长。

睡眠问题一般分为两种情况：
主动熬夜 为了工作，或者其他客观

原因，导致无法正常入睡。看似舍弃了
无关紧要的睡眠，得到了地位、成就、
财富很划算，但是出来混总是要还的，
为此付出了身体的代价，今后可能要用
吃药来弥补。

被动失眠 失眠会导致阴阳失调，
长此以往导致疾病发会生病。

不论是哪种睡眠问题，对于身体都
有很大的危害。它不仅伤阴，还伤阳，

因为阴阳是相互的。人的活动状态属于
阳，熬夜时需要阴液来补充大脑需要的
能量。因此，熬夜会消耗阴液 （可理解
为能量） 来补充阳气。另外，一般熬夜
时会吃些加餐，输送的能量，更加剧了
脏腑的工作量。本来这些脏腑就疲惫不
堪，还让它们加班，这就相当于用脑子
指挥心肝脾胃受损。

出生时父母给的“先天之本”就决
定了人的大致寿命，而促使寿命缩短的
原因就是过度消耗，熬夜偏偏就是过度
消耗的一种。同时，经常熬夜的人还会
神志涣散，比正常人更容易焦虑。

说到这里，你一定会问到底几点睡
算正常呢？答案是，日出而作日入而
息，顺应自然，顺应阴阳。

但是，现如今能让人们睡觉的理由
太少，不睡觉的缘由很多，我们完全做
不到顺应自然，那么请起码做到尽量不
熬夜吧！

我是一名急诊科医生，同时也是急救
医生，在平时的工作中总是能听到患者及
家属的抱怨：为什么叫急救车这么难？急
救车都去哪儿了？

大家看看我的一个24小时120急救班
都做了什么就知道了。

任务一：老年男性，车祸伤，这是早
上第一趟任务。

我的车组迅速赶往急救现场，同时电
话了解病人情况。现场是在城边的村子
里，到现场后一辆车停在路边打着双闪，
边上一个年轻的小伙子焦急地打着电话。

“您好，是您叫的 120 吗？”“是我打
的，我刚才把一个大爷给剐倒了。”小伙子
赶忙回答道。“伤者呢？”我问道。“哦，说

去边上的小卖铺买烟了。”
正在这时，一个光着膀子，大概60岁

的老汉从旁边的小卖铺叼着烟边跑边挥着
手，“大夫，大夫，我被车撞了，让您久等
了。”

看着大爷健步如飞、面色红润、底气
十足，我都不知道说什么好了。

“大爷，您伤哪里了？少抽点儿烟
吧。”“没事，撞了一下，哪儿都不疼，那
我也要去医院查查，自己打车去还得花
钱，这不120能报销嘛，大夫您稍等哈。”
只见大爷猛吸了两口烟，然后惬意地带着
一脸茫然的我上了急救车。

任务二：老年男性，突发抽搐。
患者是敬老院里的一位老人，120 急

救车到现场后，老人躺在床上已经停止抽
搐，奇葩的是老人嘴里塞了一双袜子。

我迅速取出老人口中的袜子，“以前犯
过癫痫吗？”我问着一旁的护理员，“犯
过，犯过，每隔一个月就会犯一次，今天
老头儿在外边扶着墙走着走着就摔倒了，
口吐白沫一直抽，我们赶紧给他抬到床

上，我怕他咬到舌头，就把袜子塞在他嘴
里了。”

“记住下次有人犯癫痫不要往他嘴里塞
东西。癫痫发作时舌肌出于保护会自动回
收，患者只会在倒地的一瞬间咬到自己的
舌尖和嘴角，并不会咬断舌头。我们通常
的观念翘牙防止咬舌是不对的，有可能带
来其他副损伤，当然塞东西也是不对的，
有可能会阻塞呼吸道，造成更严重的后
果。”我还是担心老人摔坏了头，建议老人
去医院检查一下。在敬老院工作人员与领
导一番商谈后，最后很不悦地让老人上了
120，送到了医院。

后来经检查，老人被诊断为硬膜下血
肿，脑挫伤。

任务三：中年女性，憋气，周身不
适。地点：派出所。

我接到这个任务的第一反应是，又是
一个把120当作耍赖工具的。

到了派出所，一个中年女性躺在地
上，喊着心慌憋气。初步检查她的血压正
常、心率正常、血糖正常、心电图正常

……
在我告知她这些初步检查都正常后，

她迅速地从地上爬了起来，跑向厕所，说
尿急。等待了大约20分钟，在我和民警的
反复催促下，她依然在厕所不出来，并声
称自己被警察吓坏了，尿不出来。

这时我忍无可忍了，在厕所门口向
里面淡定地喊了一句：“尿不出尿来可
以给你插尿管，赶紧出来。你知道多少
人等着 120 救命吗！”后来这位妇女乖
乖地交了急救车的费用，并签字拒绝医
院就诊。 （上）

（作者系北京
市密云区医院急诊
科医生、微信公众
号 《医 路 向 前 巍
子》创始人）

莫 让 熬 夜 消 耗 寿 命
□□ 王志强

为 什 么 急 救 车 这 么 难 叫
□□ 高 巍

10 秒、1 分钟、5 分钟、30 分钟……
在电极的刺激之下，郑永军 （化名） 挪
动着双腿，慢慢向前移动。他满头大
汗，却抑制不住兴奋：“没想到，我还有
重新站立起来的一天！”

在此之前，身患脊髓疾病的郑永军
已经瘫痪在床4年之久。

帮助他站起来的是 2018 年在美国约
翰·霍普金斯医院率先投入应用的国际前
沿研究成果——通过在患者脊椎安装电
极片，刺激干细胞修复萎缩神经，再配
合理疗和可穿戴的机器人行走设备，患
者就能实现站立和简单移动，甚至逐步
恢复部分行走能力。

像郑永军一样到约翰·霍普金斯医院
寻求医疗服务的中国患者在近几年迅速

增长。在“国际医疗中的患者服务”论
坛上，约翰·霍普金斯医疗国际部的商务
发展总监索拉娅·安吉里表示，2013年以
来，约翰·霍普金斯医疗国际部就开始与
盛诺一家合作，为其转诊过来的中国患
者提供全球领先的医疗服务。

为瘫痪 4 年的郑永军精准匹配到约
翰·霍普金斯医院的是盛诺一家。“不止要
精准，还要高效。”盛诺一家董事长蔡强
说。选择出国看病的大多是重大、复杂
疾病患者，他们的病情不能等。为此，
盛诺一家引入 AI 技术，邀请美国专业技
术人员联合开发出一套“全球临床专家
智能匹配系统”。目前，该系统已收录
3000 多名国际一流专家的信息，其中，
就包括很多约翰·霍普金斯医院的医生。

“这些信息包含学术头衔、临床专长、
是否参与指南制定、发表过的学术论文，
以及盛诺一家既往转诊患者的真实评价
等。未来我们还会不断丰富有价值的信

息，形成每一位医生的精准画像。”蔡强
说。

有了“画像”，在匹配系统里输入患
者的详细病情，系统就会排序推荐相应
的专家，再经过专业的医学顾问审核，
最后给患者推荐最适合的两到三位专
家，供患者选择。

不仅是找医生“更智慧”，决定就医
质量最基础的病历翻译也更加智能。据
介绍，通过与业界领先的人工智能研发
团队合作开发的“云端”智能医学翻
译，可以让90%的病历翻译工作在云端完
成，而且精准度更高，核心的10%再由专
业医学翻译人员来完成。

在 AI 技术的加持下，整个出国看病
的转诊效率也大为提升，“如果患者有签
证，2周内即可见到美国医生。”蔡强说。

中国解放军总医院主任医师杜捷夫
教授表示，美国目前拥有全球最先进的
医疗技术，而美国的医疗服务也有许多

亮点值得借鉴。
另外，在论坛上盛诺一家与约翰·霍

普金斯医疗国际部正式签约，为中国患
者赴美治疗打开了一条便捷通道。

据悉，约翰·霍普金斯医院是美国学
术型医疗模式的发源地，开创了现代医
学教育的新模式。至今为止已经从这里
走出了 29 位诺贝尔奖得主。全球首例乳
腺癌外科手术，首例肾脏透析，首例心
脏外科手术，首个可植入、可充电的心
律调节器，首颗心脏生物起搏器等，都
诞生在这里。在 《美国新闻和世界报
道》 发布的“美国最佳医院排名”中，
约翰·霍普金斯医院曾连续21年排名综合
第一。

AI 助 力 赴 美 就 医 不 再 遥 远
□□ 科普时报记者 马爱平

10月18日至19日，中国医师协会急救复苏和
灾难医学专业委员会2019年会暨首届深圳大学总
医院急救灾难医学高峰论坛在深圳举办。来自全
国急救灾难医学界的500余位专家学者、一线医务
人员围绕城市安全主题，从院前急救、航空救
援、城市反恐、交通伤抢救、重大疫情及传染病
防治、应急管理、国际救援协作、人工智能与医
学救援建设等领域展开充分讨论。

同时针对大急救学科建设新进展、医学救援体
系标准化、粤港澳大湾区卫生应急建设等议题，特
邀专家进行专题演讲。在大会开幕式上，还举行了
深圳大学急救与灾难临床医学中心揭牌仪式和深圳
大学总医院医疗卫生“三名工程”启动仪式。

此次年会暨论坛由中国医师协会主办、深圳
市医师协会急救复苏和灾难医学专业委员会主
办，深圳大学总医院、深圳医师协会急救复苏专
业委员会、中山大学附属第七医院承办。

（何慧 王志翔）

专家学者研讨灾难医学


