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缺牙不补，全身受苦
为什么说缺牙不补，全身受苦？这是因为我

们进食需要牙齿咀嚼，如果没有牙齿的加持，食
物就不能很好得到分解，身体就难以充分吸收营
养成分，特别是老年人，随着年龄的增长，对营养
的需求更多，如果牙齿松动或缺牙，在补充营养
的第一道关卡就出现问题，身体容易出现营养不
良，抵抗力下降的情况！现在缺牙后，进行种植，
只需植入4-6颗种植体，即可恢复半口牙。

八旬老人新年心愿：想要一口好牙
2021 年已到尾声，你的新年愿望是什么

呢？近日，一位八旬老人到德伦口腔咨询种
牙。通常，很多人都以为八十多岁了，老掉
牙很正常，还折腾个什么？但这位老人却表
示：“虽然自己八十多岁，也不代表不能享受
好的生活，特别临近过年了，自己也想跟子
孙们一起团团圆圆享受美食，享受天伦之
乐。”

种植牙，选择信赖的口腔机构
德伦口腔是广州市医保定点指定单位，自成

立以来在技术和学术上不断进步。目前已经成
功举办了九届口腔种植大师论坛，每届会议精英
云集，在种植牙方面的前沿科技进行了深入探
讨。另外，德伦口腔还不断引进先进口腔设备，
可以“一站式”解决种植问题，从数据采集、联合
面诊，到导板设计、种植方案模拟、导板输出，再
到临床种植手术，均无需依托第三方，实力雄厚。

种植专家节开幕，千颗种植体免费送
近日，博硕学位专家种植节隆重开幕，三十

多位国内外口腔专家联合坐诊，博士、硕士、主
任医师、副主任医师限量预约。1000颗种植体
免费送，针对全口无牙、半口无牙、多颗缺牙、单
颗缺牙或被牙病缠身的缺牙患者，即日起拨打
官方热线020-8375 2288报名即可。

广州中医药大学副校广州中医药大学副校长长、、广东省中医院广东省中医院副院长副院长 张忠德张忠德教授教授

常年咳喘遇冷复发，止咳平喘需补脾肺
文/羊城晚报记者 林清清 通讯员 沈中
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预防保健 呼吸锻炼养护肺，穴位按摩平喘咳

德叔提醒，此时岭南虽仍
阳光明媚，但早晚温差较大，
外出要多添衣物。珍惜午后
阳光，若行动不便可在自家阳
台晒太阳，吸收自然界阳气。
防止寒从脚起，最好穿纯棉中
筒袜。平时可用暖宝宝或热
敷灵，贴敷神阙穴或命门穴，
以温中阳、温肾阳。也可通过
简单的呼吸锻炼法改善心肺

功能。具体如下：鼻子吸气，
在内心默念“吸-吸-吸”，并
配合节奏用鼻子作深吸气；嘴
巴吐气，噘起嘴唇像是要吹熄
蜡烛一样，默念“吐-吐-吐-
吐-吐-吐”，并照着节奏吐
气。另外可用艾叶 30 克，生
姜 30 克，桂枝 20 克，煮 40 分
钟取汁泡脚，每次约15分钟，
起温经通阳散寒之效。

德叔解谜 咳喘日久肺脾虚，肺络虚损邪气阻
中医认为，气是生命运动

变化的基础，疾病的变化都在
气的调控下进行。肺为气之
主，肺气是肺脏发挥正常生理
功能的物质基础。慢阻肺的
起病多从肺气亏虚开始，主要
表现就是出现慢性的咳嗽喘
促。随着年龄增长，刘伯五脏
气血都逐渐亏虚，所以症状越
来越重，加重的频率也越来越
高。德叔认为，刘伯常年咳
喘，肺功能失调的同时，脾肾

也日渐耗损亏虚，导致肺失宣
降，脾失运化，肾失固摄、纳
气，从而出现气短咳喘、胃口
差、疲倦乏力等症状。痰湿郁
而化热，灼伤肺络，则可见咯
黄痰、甚至血丝痰的情况。治
疗上，德叔以清热化痰、止咳
平喘、滋阴补肺脾为主，从根
本上解决问题。刘伯坚持服
用中药 2 周后，气短、咳喘逐
渐好转，痰量大大减少，状态
日渐平稳。

医案 刘伯，慢阻肺十余年

今年 79 岁高龄的刘伯，
十多年前确诊为慢性阻塞性
肺疾病。多年来常被咳喘等
症状困扰，每当不慎受凉后就
会加重，再细心照顾还是每年
要住院几次。随着刘伯年纪
增加，即使规范治疗，症状仍
持续加重，有时症状加重了就
到附近诊所吸氧、吊针缓解一
下，没再规范地复诊。入冬

后，突如其来的冷空气再次侵
袭，刘伯咳嗽、喘促剧烈，咳出
很多黄痰，偶尔夹杂粉红色血
丝。此外，胃口差了不少，双
脚也有些许浮肿。刘伯到诊
所打了3天吊针，稍微缓解了
症状，但长此以往也不是办
法。听说德叔对治疗慢性呼
吸系统疾病有一手，就来到德
叔门诊尝试中医治疗。

材料：鹧鸪 1 只，猪瘦肉
100 克，化橘红 5 克，核桃仁 30
克，生姜 3-5 片，精盐适量。

功效：滋阴清补，养胃生
津，润肺止咳。

烹制方法：鹧鸪宰杀后，去

内脏，切块，放入沸水中焯水备
用，猪瘦肉切片备用；上述食材
一起放入瓦锅内，加入清水约
2000 毫升，武火煮沸后改为文
火炖2小时，加入适量精盐调味
即可。此为2～3人量。

德叔养生药膳房 鹧鸪炖橘红

种植牙助八旬老伯尽享好口福
助力好牙好口福，千颗种植体免费送，种牙可享高额补贴，免挂号费，专家亲诊费，即日起拨打020-8375 2288申领！ 文/张华

牙齿有问题的市民纷纷自动报名牙齿检查 八旬的关伯人老心不老，誓要重拾好牙口 第九届口腔种植大师论坛精英云集

市民踊跃参加口腔义诊

天气逐渐转冷，秋冬季节
是慢阻肺的高发季节。2021年
10月9日，国家卫生健康委发布
实施《国家慢性阻塞性肺疾病高
危人群早期筛查与综合干预项
目》。钟南山建议，四十岁以上
高危人群每年查一次肺功能。

据记者了解，中国工程院院
士、广医一院呼吸内科领军人物
钟南山教授及团队很早就对慢
阻肺有所关注，团队对慢阻肺的
流行病学特征、早期综合防控等
进行了长期的重点研究。

钟南山介绍，慢阻肺最重
要的症状是咳嗽、咳痰、呼吸困
难，特别是呼吸困难，比如气
促、气急，但是很多慢阻肺患者
在早期没有症状或者只有轻度
的气促，一旦发现了比较明显
的症状，肺功能就已经比较差
了，这时“可逆”的空间就比较
小了。

而大部分患者都是在出现
了走路呼吸困难，甚至洗澡呼
吸困难才会到医院看病，这个
时候往往就晚了。特别是有些
老年患者在活动后出现气促、
呼吸困难以为是年纪大，自然
退化的原因，其实并非如此，而
是对慢阻肺不够了解。

钟南山还介绍，诊断慢阻

肺的金标准是肺功能检查，现
在很多基层的医疗机构都可以
进行肺功能检查。“只要在有经
验的操作人员的引导下，用力
吹口气就可以了解自己肺功能
的情况，知道自己是否患慢阻
肺或者早期慢阻肺。”

钟南山建议四十岁以上的
人群，特别是长期吸烟，以及长
期接触烟雾、生物燃料等高危
人群，每年都要做一次肺功能
的检查，就像平常量血压一样。

钟南山院士强调，戒烟是
预防慢阻肺最有效、最经济的手
段。了解慢阻肺，早发现、早诊
断、早干预，是改善慢阻肺患者
生活质量最好的办法，希望“大
家都拥有一个健康的呼吸”。

记者从各大医院了解到，每
到秋冬转季时，慢阻肺患者因为
流感、普通感冒、肺炎等引发的
急性加重的情况很普遍，呼吸与
危重症医学科专家建议，进入冬
季后，慢阻肺患者接种流感和肺
炎疫苗，可以预防三分之一的急
性发作，减少住院几率。

上呼吸道感染是慢
阻肺急性加重的明显
诱因

62岁的陈先生最近感冒后，
咳嗽、咳痰的症状更加明显，而
且总是感觉胸闷气短，稍微活动
一下就透不过气，现在上楼梯都
困难了。通过详细询问，省二医
呼吸与危重症医学科副主任医
师颜文森得知，这位患者已经有
三十多年的吸烟史，且每日吸烟
量约为15根。结合其症状表现
以及吸烟史，考虑疾病可能为慢
阻肺，为进一步明确病情，医生
为其安排了肺功能检查。

每到秋冬转季也是慢阻肺
患者急性发作的高峰期，慢阻肺
的主要症状为长时间咳嗽、咳痰
以及气短，包括慢性支气管炎和
肺气肿 。颜文森告诉记者：“在
秋冬季，至少有 1/3的患者因为
感冒、流感、肺炎等上呼吸道感
染，使得慢阻肺的急性加重，约
有60%患者日常活动受限；75%

的患者爬楼困难；50%的患者有
焦虑、抑郁等问题；45%的患者
无法正常工作。因此，专家呼
吁，如果能够接种流感和肺炎疫
苗，可以大大降低慢阻肺患者急
性发作频率，也能减少住院的几
率。”

慢阻肺患者仅有
12%做过肺功能检测

我国慢阻肺知晓率、诊断
率、治疗率低，肺功能检查普及
率、检查率低，且城乡差异显著，
这是我国慢病防治领域的一大
短板。颜文森指出：“慢阻肺的
主要症状为长时间咳嗽、咳痰以
及气短，包括慢性支气管炎和肺
气肿 。肺功能检测可以帮助医
生明确患者的肺功能状态。但
是，在我国慢阻肺患者中，仅1/3
被诊断，漏诊和误诊率高，患者
不能及时接受治疗，导致病情发
展，影响生活质量。”

据王辰院士牵头的全国慢阻
肺流行病学调查显示，我国慢阻
肺患者仅 12.0% 接受过肺功能
检测。颜文森说：“肺功能检查是
明确气流受限的必需检查，它是
慢阻肺诊断、严重程度分级和病
情进展评估的重要依据 。经过
影像学检查排除支气管扩张、肺
癌、肺纤维化等可导致气流受限
的其他疾病后，可诊断慢阻肺。”

11月22日是小雪节气，对于
慢阻肺患者而言，也到了需要特
别养护的日子。冬季由于气温降
低，天气干燥，容易诱发或加重
慢阻肺。广东省中医院大学城医
院老年医学科呼吸专科副主任医
师张溪提醒，中医养护，重点有
四：一戒烟酒，二防感冒，三要运
动，四注意化痰祛湿。

要点1：
注意饮食，尤戒烟酒
慢阻肺是一种常见的慢性肺

部疾病，诸如劳力劳心过度、大
量吸烟、饮酒等均可诱发慢阻肺
急性加重。

“尤其是吸烟饮酒者要警
惕。”张溪表示，“中医认为烟为辛
热之魁，酒为湿热之最。经常吸
烟容易使脾肺生痰，且烟雾中的
焦油等物质会直接附着在呼吸道

上，持续性刺激，导致慢阻肺的急
性加重，损害肺功能。因此有吸
烟习惯的患者一定要尽快戒烟。”

要点2：
晒背艾灸防感冒
反复呼吸道感染是慢阻肺急

性加重的一个重要病因，因此整
个冬春季节都要注意预防感冒。
特别是岭南冬天，气温变化反
复，温暖中常有冷空气造访，但
昼夜温差大，尤其要注意适时增
减衣物，做到起居有常。

如果日间阳光充足，可以选
择上午9-10点或下午3-4点，以
背部（督脉走行区域）晒太阳补充
阳气。

日常的药枕、香薰、熏蒸等中
药外用也有助益。也可适时艾灸
足三里、按摩迎香、涌泉、肾俞穴
等，预防感冒。

要点3：
坚持运动不可“猫冬”
“但也不可因为怕感冒而不

出门。”张溪表示，临床发现，不
少慢阻肺患者一到冬天便缩在屋
里“猫冬”，其实，适度的户外运
动既能助益心肺功能，也能改善
整体体质，提高抗病能力。

如散步、慢跑等轻缓的有氧
运动，或八段锦、太极拳等中医
传统养生康复操，适合大多数状
况。身体状况较好的也可爬山、
游泳等改善心肺功能。

要点4：
不同“咳痰”应对有别

对于慢性呼吸系统疾病的患
者，日常饮食可适当多吃健脾补
肺、化痰祛湿的食药材，如枇杷、
橘子、杏仁、橘红、柠檬、川贝

等。平常注意少吃油腻食物，少
吃海鲜鱼虾蟹等，以免助火生
痰，同时也要少吃寒凉食品等。

季节转换时，慢阻肺患者咳
嗽咳痰更加明显。张溪提醒，“咳
痰”不同，化痰祛湿有不同要点：

寒痰，为寒邪犯肺，痰呈白
色，患者常怕冷，喜热饮，舌苔薄
白或腻，遵医嘱服药的同时，要
注意保暖，常晒太阳，多饮温开
水，或选用陈皮、桔梗等泡水喝。

热痰，常为热邪犯肺或风寒
日久不愈，入里化热所致。通常
痰黄黏稠，怕热喜冷饮，可有大
便干结，舌红苔黄或黄腻。这时
应清淡饮食，可以喝一些冰糖雪
梨汁或杏仁炖雪梨之类。

风痰，为风邪袭肺，稀白痰或
泡沫痰，后期也可转变为黄黏痰，
怕风，苔白或薄黄。日常防护可适
当用紫苏叶、南北杏等煲汤饮用。

湿痰，为湿邪困脾，痰为白色
清稀样，面色恍白，肢体困重，或
易疲劳，或大便稀，舌苔白腻，可
使用一些健脾祛湿食物如山药、
薏米、芡实等，同时加强锻炼。

燥痰，为燥邪袭肺，痰黏不易
咳出或痰中带血丝，自觉口鼻咽
干燥，舌红苔少或薄黄，可适当用
沙参、麦冬等滋阴润肺的药物泡
水喝，天气干燥时可使用加湿器。

“临床上大多患者病情复杂，
多证夹杂。”张溪提醒，若发现病
情反复，应及时到呼吸科专科就
诊，由医生制定个体化治疗方
案，切勿自行用药。”

钟南山建议：
四十岁以上的人群每年查一次肺功能

文/羊城晚报记者 陈辉 通讯员 韩文青

中医养护四要点，五种“咳痰”要区分

慢阻肺的四大认知误区，你有中招吗？

减少慢阻肺急性发作
专家呼吁患者应接种流感和肺炎疫苗

文/羊城晚报记者 张华 通讯员 朱健

“初次来我院诊断的慢阻肺
病人，约 50%病情已发展为重
度。”南方医科大学南方医院呼吸
与危重症医学科主任医师赵海金
说，“慢阻肺虽然目前不能完全治
愈，但充分了解其危险因素并进
行慢阻肺筛查，可以早期诊断与
治疗，且确诊后良好的依从性和
合理的治疗方案可以帮助患者减
少和预防急性发作。”不过，临床
上，一些病人及家属对慢阻肺的
误解却成了早期诊断与治疗的

“拦路虎”。

误区一：得了慢阻
肺一定会有明显的呼吸
道症状

赵海金：慢阻肺典型的临床
症状包括三个字：咳、痰和喘，症状
反复持续。其中咳嗽、咳痰常最早
出现，一开始并不明显。有时受凉
咳嗽，有时晨起咳嗽，发展到气流
受限就会伴有呼吸困难。需要注
意的是，约三分之一患者，早期没
有任何上述呼吸道症状，但肺功能
已经在慢慢下降，所以有高危因素
的人群应检查肺功能。

结论：慢阻肺早期不一定有
明显的呼吸困难等症状，出现咳
痰喘等症状，应尽快明确诊断并

接受规范化管理。

误区二：没有明显
的症状，不需要进行肺
功能筛查

赵海金：长期吸烟的患者、接
触职业性粉尘、频繁使用生物燃
料、大量接触厨房烟雾等人群，都
更易患慢阻肺。而遗传上，如果自
己的父亲或爷爷有慢阻肺的病史，
可能存在慢阻肺的易感基因，当受
到环境影响时，更易患慢阻肺。

结论：即使没有明显的咳嗽、
咳痰及呼吸困难等症状，如具有
常年抽烟等高危因素，建议进行
肺功能检查。

误区三：慢阻肺接
受药物治疗就行，戒烟
不重要

赵海金：吸烟是慢阻肺的一
个最主要的致病因素，吸烟会加
快肺功能的下降速度，从而使慢
阻肺的病情进一步地恶化。研究
表明，慢阻肺患者越早戒烟，获益
越大，甚至可以使肺功能得到部
分的“逆转”，从而提高日后的生
活质量。

结论：慢阻肺患者戒烟很重

要，戒烟困难时可寻求专业帮助，
如戒烟门诊。

误区四：慢阻肺患
者呼吸困难明显，不再
适合运动

赵海金：肺康复治疗是慢阻
肺管理的重要组成部分。运动是
康复治疗的重要内容，可以改善
活动能力、提高生活质量及改善
呼吸能力。

慢阻肺患者运动时应注意以
下事项：在经过心肺功能检查及
医生评估后，选择合适的锻炼方
式，从较小的运动量开始；运动需
量力而行，当感觉呼吸不畅或心
跳过快时，应立即停止运动，休息
缓解后方可继续锻炼；在医务人
员指导下学习呼吸操、缩唇腹式
呼吸，锻炼呼吸肌，减轻肺气肿程
度；在进行腹式呼吸的前提下，持
续的有氧耐力训练（上下楼梯、慢
走、慢跑、骑行），结合间歇的力
量训练是更为有效的锻炼方式。

结论：可以根据个人情况，选
择合适的运动康复训练方法，按
照从小强度到大强度，逐渐耐受，
循序渐进原则，运动康复可以提
高慢阻肺患者的活动耐力，提高
生活质量。

文/羊城晚报记者 余燕红
通讯员 李晓姗

文/羊城晚报记者 林清清

用力吹口气，远离
钟南山建议：四十岁以上，特别是长期吸烟人群，每年都要做一次肺功能检查

咳嗽、咳痰以及气短，慢阻肺（慢性
阻塞性肺病）严重影响人体健康。2021
年 11月 17日是“世界慢阻肺日”，今年的
主题是“改善慢阻肺生活，无论何人与何
地”，旨在呼吁大家共同行动起来，预防
慢阻肺。据“中国肺健康研究”调查结果
显示，我国40岁以上人群中的慢阻肺患
病率为 13.7%，也就是说目前我国有
“慢阻肺”患者约1亿人。

目前，慢阻肺已成为继心脑血管病和
癌症之后我国居民的第三位主要死因，仅
次于卒中和缺血性心脏病。本期《健康周
刊》将围绕着慢阻肺这个“沉默的杀手”，
从预防、早期发现和规范治疗以及日常养
护等方面详细介绍慢阻肺的防治，让
大家都拥有一个“健康的呼吸”。
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广东省第二人民医院呼吸与
危重症科技师及医生给慢阻肺患
者进行肺功能检查 图/医院提供

40岁以上人群，尤其是长期抽烟的人群，最好做肺功能检查 图/视觉中国
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