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正确应对“脑中风”

筵

陈锦荣

根据有关报道，“脑中风”已

成为我国死亡率最高的首位重

症，而且，中风的后遗症也成为

影响患者与家人生活质量的重

要拖累。

什么是“脑中风”？

脑中风也称“中风”或“脑卒

中”，“中风” 是中医学对急性脑

血管疾病的统称。 它是以猝然昏

倒，不省人事，伴发口角歪斜、语

言不利和出现半身不遂，甚者可

酿成“植物人”，是一种脑血液循

环障碍和脑组织受压迫而出现

的急性疾病。 由于中风发病率

高、死亡率高、致残率高、复发率

高以及并发症多的特点，所以医

学界把它与冠心病、癌症并列为

威胁人类健康的三大疾病之一。

本病与吸烟、高血脂、高血压有

一定的关系，也可以说是一种由

于不良的生活方式所造成的颅

脑急症。

脑中风由于病理比较复杂，

虽然症状相似， 但由于有两个相

反的病因，而属于“殊途同归”，一

是“脑梗”，属于血栓阻塞脑血管；

一是脑出血， 瘀血压迫脑血管与

脑组织，因此在治疗上完全不同，

前者必须用溶栓药物， 后者要止

血，当然也要清除血管外瘀血。

由于从症状上很难鉴别脑中

风的属性， 必须经过颅脑放射检

查（包括颅脑

CT

或核磁共振）才能

甄别，因此，未经检查是难于下结

论准确用药。

曾有一亲友，前曾因“脑梗”

而发生脑中风， 经住院溶栓治疗

后痊愈。
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年后，他又发生脑中风，

要我给他用药。 一般人会认为应

该是“旧病复发”而用溶栓药，幸

得笔者不相信自己的判断和“成

见”，马上将他送到医院，经

CT

检

查，属于出血性“脑中风”，用药与

上次完全不同， 经过住院止血治

疗，转危为安，由于发现与处理及

时，后遗症甚轻。

为什么脑中风属于急症？因为

它出现的症状快，甚至是“防不胜

防”，由于脑血管血栓塞或是血管

破裂瘀血堵塞， 都会造成脑组织

受压和供血不足， 造成脑细胞出

现大量死亡， 而脑细胞的死亡是

不可逆（即不可再生），因此容易

导致脑死亡，即使抢救了，多数人

也会出现半身不遂的“后遗症”，

严重的会成为“植物人”。

对于血栓性脑中风， 溶栓治

疗的黄金时间是在发生后

4

个半

钟头之内，而且是越早越好，不仅

能保住生命， 还可以避免后遗症

的发生，而对于出血性脑中风，也

是越早越好。

对于血栓性脑中风的有效抢

救，最迟也是

8

小时内，可进行经

导管取血栓，对于出血性脑中风，

应该是一面止血， 一面对瘀血进

行引流清理甚至开颅取血块。

因此，应对脑中风，必须正

确处 理 ， 提倡启 用“脑中 风
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”，通过检查，及时了解中风

的病因，以便采取相应的措施。

至于现场急救， 没有心脏骤停

（即心源性猝死） 那样重要，有

时会由于采取错误的急救方法

而贻误病情，帮倒忙。 如一些人

采取指掐人中穴 ， 导致呼吸道

阻塞； 有些人采取没有把握的

中医针灸与放血疗法 ， 也无济

于事， 因为在没有弄清病因之

前， 一切刺激治疗只能是对患

者的神志进行“测试”而已。 因

此，碰到脑中风患者，必须镇定

而及时地将患者送到有检查条

件和抢救水平的医疗单位，而

不要自作聪明地听信和采用一

些“无效方法”而乱投医。

当然，对于发生了脑中风，主

要靠西医诊治， 而中医也可以进

行“辅助治疗”，对于后遗症，也可

以分别类型进行辩证施治：

对脑中风发作的中医药辅助

治疗：

闭症脑中风

痰热腑实证： 素有头痛眩

晕，心烦易怒，突然发病，半身不

遂，口舌歪斜，舌强语謇或不语，

神识欠清或昏糊， 肢体强急，痰

多而黏 ，伴腹胀 ，便秘 ，舌质暗

红，或有瘀点瘀斑，苔黄腻，脉弦

滑或弦涩。

代表方：桃仁承气汤（药用：

桃仁

50

只、桂枝

6

克、大黄

12

克、甘

草

6

克、芒硝

6

克【冲服】））加牛膝

10

克以引气血下行。

痰火瘀闭证： 除上述闭证

的症状外，还有面赤身热，气粗

口臭 ，躁扰不宁 ，苔黄腻 ，脉弦

滑而数。

代表方：羚羊钩藤汤（药用：

羚羊角片

4.5

克【先煎】、 桑叶

9

克、菊花

9

克、川贝母

12

克、钩藤

9

克、茯神

9

克、白芍

9

克、甘草

5

克、

生地

20

克、竹茹

6

克）加减，另可

服至宝丹或安宫牛黄丸以清心

开窍。

痰浊瘀闭证： 除上述闭证的

症状外， 还有面白唇暗， 静卧不

烦，四肢不温，痰涎壅盛，苔白腻，

脉沉滑缓。

代表方：涤痰汤（药用：姜制

南星

7

克、半夏

7

克、党参

6

克、石菖

蒲

6

克、橘红

6

克、枳实

10

克、茯苓

9

克、竹茹

3

克、甘草

5

克）加减。 另可

用苏合香丸宜郁开窍。

脱证

(

阴竭阳亡

)

突然昏仆，不省人事，目合口

张，鼻鼾息微，手撒肢冷，汗多，大

小便失禁，肢体软瘫，舌痿，脉细

弱或脉微欲绝。

代表方：参附汤（人参

9

克、附

片

6

克）合生脉散（麦冬

9

克、五味子

3

克、人参

6

克）加味。

后遗症恢复期

中风病急性阶段经抢救治

疗，若神志渐清，痰火渐平，饮食

稍进，渐入恢复期，但后遗症有半

身不遂、 口歪、 语言謇涩或失音

等，可针灸与药物治疗并进，以提

高疗效。

风痰瘀阻证：口眼歪斜，舌强

语謇或失语， 半身不遂， 肢体麻

木，苔滑腻，舌暗紫，脉弦滑。

代表方：解语丹（羌活、防风、

天麻、肉桂、川芎、南星、陈皮、白

芷、当归、人参、甘草、酸枣仁、羚

羊角各

6

克，煎后，再入竹沥

10

毫

升滚几下）。

气虚络瘀证：肢体偏枯不用，

肢软无力，面色萎黄，舌质淡紫或

有瘀斑，苔薄白，脉细涩或细弱。

代表方：补阳还五汤（药用：

北芪

120

克、归尾

6

克、桃仁

6

克、红

花

6

克、赤芍

6

克、川芎

6

克、地龙

3

克）加减。

肝肾亏虚证：半身不遂，患肢

僵硬，拘挛变形，舌强不语，或偏

瘫，肢体肌肉萎缩，舌红脉细，或

舌淡红，脉沉细。

代表方：左归丸（药用：山茱

9

克、熟地

12

克、山药

9

克、茯苓

9

克、

肉苁蓉

9

克、枸杞子

9

克、甘草

6

克）

加减。

久患扁桃体炎

孩子易成“地包天”？

� � � � 孩子扁桃体反复发炎家长

切莫不当回事！ 广东省妇幼保健

院耳鼻喉科副主任医师邹宇提

醒，因为久患扁桃体炎或可对孩

子日后容貌的变化带来影响，久

治未果甚至可能造成下颌前突，

形成“地包天”。

扁桃体是位于口腔深处腭

弓下两侧的扁圆锥形“肉团团”，

它可将一些来自鼻腔和口腔的

细菌、 病毒以及有害物质扣留、

阻止在外，是咽部淋巴环中的重

要组成部分和免疫反应器官。 脏

器未发育成熟的孩子抵抗力一

般相对较弱， 易受到各种细菌、

病毒的侵袭导致扁桃体炎，尤其

是在季节交替、天气变化较大时

更易发作。 爸爸妈妈只要仔细观

察，不难发现，扁桃体发炎时孩

子多伴有吞咽困难。 为了减少吞

咽时的痛苦，他们可能会在吞咽

时将舌体前伸，久而久之，便养

成了伸舌的习惯。 而舌体向前伸

出， 上下前牙同时推下颌前移，

造成下颌前突，慢慢地也有可能

会形成“地包天”。 另外，扁桃体

反复发炎时，可能刺激其不断增

生肥大。 当增生到一定程度时可

导致气道变得狭窄而造成呼吸

不通畅，这时孩子就会习惯性张

大嘴巴来辅助呼吸。 久而久之，

可因口腔、鼻腔、舌、唇、颊以及

颌部肌肉功能失常而影响牙齿

的位置和颌骨的形态，最终出现

上颌骨变长、硬腭高拱、牙列不

整齐、前牙拥挤前突、舌与下颌

后退、下颌后缩、鼻尖上翘等面

容上的改变。

要尽量避免孩子扁桃体反

复发炎， 爸爸妈妈平时应引导

孩子加强锻炼身体 ， 提高免疫

力 ， 减少呼吸道等疾病 的 发

生， 同时注意保持口腔清洁 。

当孩子发生急性扁桃体炎时 ，

应在医生的指导下用药。 对于

扁桃体反复发炎的孩子 （年龄
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岁以上、 每年至少发病四次

以上）， 或是扁桃体发炎的程

度比较严重， 已引发邻近器官

的炎症，如心肌炎 、关节炎 、肾

炎等 ， 又或是扁桃体极 度 肥

大、严重影响到呼吸、睡眠 、吞

咽及语言等生理功能等 情 况

时， 可咨询医生， 必要时考虑

扁桃体摘除以免后患。

据《广州日报》

健康是最大的利益

筵

乐健

最近，有个老友约笔者到其家

里喝茶，顺便咨询我，说他时常便

秘如何是好，导致身体状况老是出

现腹胀的不适症状， 他甚至感叹

着，“拼生拚死做了贸易的生意，虽

然历程艰辛， 但如今钱赚了不少，

也有了积累，却身体健康出现了问

题，影响了自己的生活质量。 ”我对

他说:“既然身体健康已出现有点问

题，也不可怕的；要树立良好的心

态，积极调理好。 同时，我认为不要

去衡量自己的有钱无钱，更重要的

是应去衡量身体健康，才是最大的

利益，也是最大的财富。 ”他立即回

应我，“你说得真有道理！ 那便秘的

症状要如何治理。 ”

围绕其便秘症状，经过我的了

解，我觉得其出现这种状况，是与

他的生活饮食习惯有关系。 其实，

他每天晚饭都喜欢三五好友喝喝

酒， 时常伴酒也几乎是好肉好鱼，

而青菜上晚餐却上得极少，晚上又

玩牌时常达到半夜三更，每天的上

午还窝于睡床上，从来没有吃过早

餐；中午吃饭又随随便便；这样的

摄入， 其食物特别是欠缺纤维素、

维生素、叶绿素，又没有及时补充

摄入水果类的，因而，肯定会不同

程度导致便秘；加之其生活缺乏规

律，节息时间和“生物钟”已紊乱，

这更会导致便秘越来越加剧。 为

此，我和他提出三点意见:

� � � � �一要摒弃不良生活习惯。一般

来说， 喜欢吃精细和蛋白含量高的

食物，而缺粗纤维及维生素、叶绿素

与脂肪的摄入， 往往难于促进胃肠

运动，水分补充又尚少，因此，应尽

快改变不良生活习惯； 合理安排饮

食，应多吃含粗纤维的粮食和蔬菜、

豆类食物， 多饮水， 每日至少饮水

1500毫升， 尤其是每日必须坚持晨

起或早餐前应饮二杯温开水， 可有

效预防便秘。此外，应食用一些具有

润肠通便作用的食物，如黑芝麻、蜂

蜜、香蕉等。

二要坚持预防理念。 除坚持抽

出适当时间，参加一些体育锻炼，步

行、游泳是最好的促进的运动；要有

意识培养良好的排便习惯， 多调节

每日的三餐饮食增加纤维含量，并

应检查肛周情况， 发现问题应积极

治疗；如伴有身体其它问题，更应注

意防止或避免使用可能引起便秘的

药品，培养良好的心理状态，均有利

于便秘防治。

三要及时进行通便治疗。 如几

天没有排便， 就要经医师指导下对

症治疗，可应用一些药品，帮助推动

排便，不然的话，肠内毒素和有害的

物质成份蓄积久了， 影响身体健康

的危害性偏大， 较容易导致引起惹

上肠道疾病。

便秘虽不算是大的疾病， 但不

可非同小可。总之，对便秘要早重视、

早预防、早治疗，才可对身体整体健

康大有促进的，也很有裨益的。

“啤酒肚”为何会

增加患癌风险

� � � �人们早就知道肥胖会增加癌

症风险，“啤酒肚”式的腹部脂肪堆

积致癌风险尤其大。 一项最新研

究发现，腹部脂肪释放的一种蛋白

质会促使正常细胞向癌细胞转化，

腹部深处内脏脂肪的致癌作用甚

于皮下脂肪。

肥胖已被证实与多种癌症有

关，如乳腺癌、结肠癌、前列腺癌、

子宫癌和肾癌。 但领导这一研究

的美国密歇根州立大学的研究人

员杰米·伯纳德指出，在评估癌症

风险方面，腹部脂肪堆积程度可能

比身体整体肥胖状况更为准确。

研究小组在新一期英国《致癌

基因》杂志上报告说，他们向实验

鼠喂食高脂肪食物将其催肥，并展

开研究。 结果发现，腹部脂肪会产

生大量名为成纤维细胞生长因子

２

的蛋白质，这种蛋白质会使正常细

胞变得脆弱，进而引发癌变。 与皮

下脂肪相比，内脏脂肪产生的这种

蛋白质更多。

研究人员随后把从人体收集

的内脏脂肪植入实验鼠体内。 结

果发现，脂肪释放的成纤维细胞生

长因子

２

蛋白质越多，实验鼠发生

癌变的细胞数量就越多。 如果细

胞缺乏与这种蛋白质结合的受体，

内脏脂肪就不会导致细胞癌变。

这项研究结果说明， 腹部脂

肪堆积应该引起足够重视， 人们

可以通过调节饮食或锻炼等减肥

手段来控制腹部脂肪堆积， 预防

癌症。下一步，研究人员计划开发

阻断这种致癌蛋白质发挥作用的

抗癌药。

新华社

规范健康教育信息

生成与传播

国家卫计委：违法违规开展健康传播活动

将依法依规予以处理

� � � �如今， 各种健康知识普及信息

日益呈“刷屏”之效，而相关信息质量

参差不齐可能误导公众， 甚至埋下

健康“隐患”。国家卫生计生委相关负

责人在

２８

日的例行发布会上表示，

我国将加大健康信息供给服务力

度，规范健康教育信息生成与传播，

加强健康教育信息监管， 强化健康

教育信息服务管理组织领导。

“加强健康教育信息服务，为人

民群众提供科学、适用、具有行为指

导性的健康教育信息， 是提升全民

健康素养的重要抓手。 ”国家卫计委

新闻发言人、 宣传司副司长宋树立

在发布会上说，我国出台了《关于加

强健康教育信息服务管理的通知》，

明确要规范健康教育行为， 提供健

康教育信息服务应当遵守科学性、

准确性和适用性原则。 针对公众关

注或急需解决的热点、重点问题，相

关部门要及时进行解读或回应。

为保障全人群、 全生命周期健

康，

２０１６

年，我国卫生计生部门提出

“将健康融入所有政策”，树立“大卫

生”“大健康”理念，提供覆盖城乡所

有居民的健康教育服务， 强调到

２０２０

年， 全民健康素养将从

２０１５

年

的

１０．２５％

增至

２０％

，推动“每个人成

为自己健康的第一责任人”。

一些地方探索实践为全国推

广健康信息传播经验提供了有益

借鉴。 围绕形成“为健康、想健康、

能健康”的工作格局，黑龙江省建

立了由全省

２０

个成员单位组成的

联席会议制度，通过全民健身品牌

赛事和大型公益活动等形式全方

位、立体地构建健康舆论氛围。“省

级健康促进社区增加到

２９４

个，居

民健康基本知识理念具备率由原

来的

１２．４％

提高到现在的

１５％

。 ”黑

龙江省卫生计生委主任魏新刚说。

山东省临沂市疾病预防控制中心

采取设立健康素养专题栏目、健康

素养公益广告等多种形式广泛开

展居民健康素养干预工作。

通知还强调， 建立健全卫生计

生机构和人员健康信息服务监管工

作机制，对违法违规、违反伦理道德

开展健康传播活动的， 按照卫生计

生部门有关规定， 或配合相关部门

依法依规予以处理。 积极配合相关

部门打击健康信息领域的谣言。

专家表示，下一步，我国应以医

学科学为依据， 突出健康信息内容

的针对性、 路径的实用性和对象的

广泛性， 以深化医改为主线和人民

健康需求为中心推动健康教育信息

供给“量、质齐增”。 新华社


