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! ! ! !《黄帝内经·四气调神大论》指
出“秋三月，此谓容平。天气以急，
地气以明，早卧早起，与鸡俱兴，使
志安宁，以缓秋刑，收敛神气，使秋
气平，无外其志，使肺气清，此秋气
之应，养收之道也。逆之则伤肺，冬
为飧泄，奉藏者少。”眼下要抓紧
“秋补”尾巴，补齐养生“功课”。

保暖与避风 秋天阳气衰减，
阴气增加。而人体在经过酷暑炎夏
之后身体肌肤腠理开泄，如果衣服
着装不注意保暖，依旧习惯吹风贪
凉就容易导致外邪入侵。同时注意
避风，不可大汗之后吹风取凉，《黄
帝内经》云：“虚邪贼风避之有时。”

增酸与减辛 秋气应肺，而秋
燥极易伤损肺阴，从而产生口干咽
燥，干咳少痰，皮肤干燥，便秘等，

重者还会咳中带血。饮食上多选用
滋养肺阴的食物，如银耳、豆腐、百
合、蜂蜜、糯米、粳米、豆芽、乳制品
等。水果以梨为首选，荸荠、香蕉等
也是良好的润燥之物。中老年人饮
食调摄除了滋阴润肺之外，适当多
食酸味食物，以养肝气，可适当多
吃苹果、梨、石榴、芒果、柚子、葡
萄、杨桃、山楂等，维持人体脏腑之
间的平衡。辛辣之味容易伤阴，过
食则肺阴受损，要少用生姜、大葱、
陈皮等作料，并少吃或不吃麻辣火
锅、牛羊肉等。

收敛与平和 昼短夜长越发
分明，作息要注意收敛，睡觉不能太
晚，太晚容易导致虚火上升损伤人
体阴气。清晨应当早点起床，起得
太晚损伤人体阳气。情志应与“秋
收”之气相适应，要做到“容平”，即
包容与平和，要让情志得以安宁。

张毅!上海中医药大学附属市

中医医院内分泌科副主任医师"

“秋补”渐入尾声
补齐养生“功课”
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健康养生 /

! ! ! !据资料，在我国 !"岁以上人群
中，#$%不同程度地存在心血管病
或危险因素，而他们中 &'%尚未充
分了解如何保持心脏健康，也不了
解高血压对身体的危害性。
医学研究表明，长期的高血压，

对人体血管的损伤是渐进式的，血
管会慢慢地出现“动脉粥样硬化”，
而血管动脉粥样硬化则是许多心血
管疾病共同的土壤。

治疗高血压病是一项长期的艰
巨工程。心内科医生在选用降压药物
帮助高血压患者降压的同时，更关注
的是，要减少高血压对患者靶器官的
损害。这些靶器官包括心、脑、肾、血
管等重要脏器。血压越高，患心肌梗
死、心力衰竭、中风、肾病的机会越
多。许多国际临床试验表明：降压达
标是减少心脑血管病发生及死亡的
关键。高血压是多重机制发生的疾
病，因此目前提倡联合用药的治疗原
则，既可以在降压机制上互补，明显
提高降压疗效，又可以相互抵消副作
用，使用药更安全。对于一些患有冠
心病的朋友以为植入支架就可以安
枕无忧，其实不然，控制好血压非常

要紧，建议注意以下几点：

定期复查不可懈怠
部分患者植入了心脏支架后就

不注意复诊，生活也不规律，其实这
是非常不正确的。出院后的 (个月、
)个月、#个月、*个月、+年是随诊
的关键时间点，最好回医院进行血
常规、血糖、血脂、肝肾功能、凝血功
能、肌酸磷酸激酶（,-）的检查，能
住院一两天进行冠状动脉造影检查

最为理想。此外，心脏支架解决的只
是一段血管的问题，并没有“除根”，
高血压、高血脂、高血糖等因素仍然
存在，仍会对血管内壁造成损伤，所
以有高血压、高血脂、糖尿病的患者
需在术后坚持长期服用三类药，即
降压药、降脂药和抗血小板药。

装支架后仍须服药
植入人体内的心脏支架确实能

保障一段时间内该段血管不再狭

窄，但同时也不可避免地对血管内
皮有轻微损伤，损伤的内皮会沿着
支架重新长起来。此时，血小板又开
始“帮倒忙”，血小板堆集在一起，在
损伤的地方又形成血栓，可能再次
堵塞血管。所以要用抗血小板药物
来预防这种情况的发生。患者应尽
早在服用阿司匹林的基础上使用氯
吡格雷，通常需要持续使用至少 +.

个月，以有效防止缺血事件发生。
随着药物涂层支架术后晚期血

栓形成的报道增多，可以考虑延长
服用氯吡格雷超过 +$个月。他汀类
是降脂药，对冠心病患者而言，更重
要的是稳定斑块，延缓动脉粥样硬
化进展。

饮食运动避免复发
当然，除了定期复诊和每天坚

持吃药外，健康的饮食和适量的运
动也是让冠心病不复发的关键。首
先，要绝对戒烟，吸烟会加速血小板
凝集，引起心肌缺血，导致支架植入
部位内膜再狭窄。吸烟是冠心病的
重要危险因素，是唯一最可避免的
死亡原因，冠心病与吸烟之间存在
着明显的用量/反应关系。第二，忌
多吃高脂肪、高胆固醇、高盐、高糖
食物。第三，忌饮食过多过饱，暴饮
暴食。第四，适量运动，如每天散步
半小时。
沈成兴（心内科主任、主任医师）

张洁（主治医师）!上海交通大学附
属第六人民医院" 本版图片 !"

植入支架并非“上保险”
控制好血压最关键

! ! ! !据世界卫生组织报告，男科疾
病是继心脑血管疾病、癌症之外的
第三大健康威胁。我国约有 +.00/

+100万对夫妇患不孕症，前列腺
疾病患者数千万人，!0 岁以上男
性的勃起功能障碍（23）患病率更
是高达 !04.%。

男性的身体健康关系到每一
个家庭的幸福。男性朋友应该本着
对自己和家庭负责的态度，及早对
难言之隐进行积极的治疗。中华医
学会男科学分会主任委员姜辉教
授指出，男科疾病临床诊疗技术的
发展日新月异，患者要对治疗有信
心。拿 23治疗来说，男性勃起功
能的恢复并非像大家想象的那么
困难。目前 23 的治疗已十分成
熟，口服西药 5321抑制剂是 23

治疗的一线药物。
医院与药店需加强链接与互

动。一些需要长期服药的患者后续
会把药店作为购买治疗药物的首
选，因此在推广男性健康的规范用
药方面，医院和药店合作空间很
大。双方可以通过义诊等多种方
式，更加积极主动地向公众提供科
学的用药知识。
今年是中国男科“强基层星火

计划”培训项目开展的第二年，项
目着力打造医生、药店（药师）、患
者“三位一体”的男科基层规范诊
疗、合理用药的保障体系。目前已走
进全国 .1 个城市 )00 家基层医
院，超过千名医生从中获益。柏豫

! ! ! !在笔者的门诊经常
会遇到这样的患者：反复
胸痛、心慌、心前区不适、
血压不稳。他们因此穿梭
于高血压科或心内科，急
性发作时甚至需到急诊
抢救。看起来似乎得了某
种心脏疾病，而且很严
重。但事实并非如此，因
为各种相关检查结果均
提示心脏无恙，无法解释
如此严重的症状、难以忍
受的不适。那他们到底患
了何种病症？其实他们的
病不在心脏本身，而是心
脑失调。

心脏活动不仅接受
脑的调控，也受内脏神经
活动的影响。心脏不仅由
肌肉、血管组成，也存在
着神经网络，称之为心脏
自主神经。多数情况下，
自主神经的活动是无意识的、自
发的，但在应急情况下，接受到情
感脑的指令，可能会异常活跃，导
致器官功能紊乱，产生一系列不适
症状。心脏的自主神经网络和情
感脑紧密相连，一同组成了“心脑
系统”。当此系统功能紊乱之时，
即产生生理性变化———心脏不适
及情绪的变化———焦虑紧张和担
忧。所谓的“心脏病”根本就是心
脏自主神经活动紊乱的结果，而
大脑的焦虑反应则火上浇油。
对于此类患者来说，在排除

了器质性心脏问题后，掌握一种
简单而有效的“心脑放松呼吸
操”，很有必要。找一个安静的地
方，保持一个舒服的姿势，有意识
地、按照一定节奏、有规律地进行
呼吸。吸气五秒钟，呼气五秒钟。
按照这一节奏每分钟进行约六次
的呼吸，持续 )/1分钟。直到大脑
达到放松状态，胸腔内感觉轻松
自如。心脏活动因此变得有周期
性和规律性。进行越多的练习，就
越容易达到心脑协调。普通人群
也可以练习。一旦自我调适作用
甚微，心脏症状持续存在，甚至伴
发严重情绪问题，还是要寻求专
业医生的帮助，进行针对性治疗。
金海燕（上海交通大学医学院附
属瑞金医院心理科副主任医师"
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“三位一体”打造
男科规范诊疗保障体系

! ! ! !很多人对体检的心态
是又盼又怕，盼的是上一年
检查的指标今年能否出现
向好的改观，怕的是万一查
出“坏”毛病那可如何是好。
在上海科学普及出版社最
新出版的《健康体检 .00

问》一书中，长期从事体检
保健工作的周雅芳女士指
出，体检是早期发现癌症和
癌前病变的重要途径之一。
血液检查指标、6 超、7 线
摄片、直肠指诊、乳腺钼靶
摄片、子宫内膜癌筛查等都
是常用的肿瘤筛查方法。
经常有老百姓会问：为

啥经常体检仍有肿瘤漏诊
呢？书中指出，大多数普通
体检掌握的是人体的一般
状况，能早期发现一些常见
疾病，但是普通体检较难发
现早期肿瘤。还有体检套餐
的选择问题，如未将内镜、
,8等纳入体检套餐项目中。

日本是将内镜纳入标准体检套餐的，
所以在日本发现的胃癌!09以上是
早期胃癌。肺癌早期用7线胸片是很
难发现的，低剂量螺旋,8就比较敏
感，能够发现肺癌早期病变。目前约
#0%的肿瘤能检测到肿瘤标志物超
标，这些增高者大多是中晚期患者。
如果体检套餐内没有,8、内镜和肿
瘤标志物检查，早期肿瘤是很容易
被漏诊的。所以体检前最好向医生
咨询，在医生指导下优化体检套餐。

肿瘤早期发现的途径还包括
肿瘤普查、对癌前状态和癌前病变
的随访以及对肿瘤早期症状的警
觉等。只要早发现、早诊断、早治
疗，把疾病消灭在前期阶段，肿瘤
还是有希望治愈的。 袁缨
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! ! ! !秋风起，天气转凉，俗称“老寒
腿”“长骨刺”的膝关节骨性关节炎
又进入了发作的高峰期。膝关节骨
性关节炎并不是人们常说的炎症，
服用抗生素是无法消炎的，也是无
效的。它是一种无菌性炎症，是由
于关节软骨的磨损，导致软骨下骨
磨损、囊性变，继发关节周边骨刺
形成，滑膜炎性病变。

针对膝关节骨性关节炎，临床
上提倡阶梯化治疗，根据病变的不
同阶段，采取不同的治疗方式。当
自身加强保护措施以及药物治疗、
体疗、理疗和局部注射等保守治疗

无效时，手术治疗将成为近乎唯一
的选择。膝关节骨性关节炎大部分
病变局限在单侧，外侧或者内侧。
近十年来微创单髁膝关节置换术
在国内得到应用，为膝关节的局限
性病变提供了精准的治疗，可以阻
止病变蔓延，只要术后保护和使用
得当，完全可避免行全膝置换术，
是目前治疗膝内翻和膝外翻的最
佳选择。

单髁置换分为内侧单髁置换
和外侧单髁置换，临床应用已 :0

余年。随着手术技术的进步和手
术器械的改进，目前已经演进为
一种微创手术，即微创单髁置换
术，在欧美国家已经替代了 )0%

/10%的全膝关节置换手术。微创

单髁手术只需从很小的切口探
入，修整磨损的骨表面，套上两片
合金片（股骨和胫骨假体），再插
入一个衬垫（人工半月板）即可，
保留了交叉韧带和大部分正常的
骨组织。术后 #周到 ) 个月可自
然恢复膝关节功能。

膝骨关节炎是长期、不可逆、
逐渐加重的疾病，决定了其治疗是
长期乃至终身的。患者既要重视早
中期的综合治疗，也要了解手术治
疗的必要性及其带来的显著疗效。
秋冬季更迭，患者要及早就诊，正
规治疗，避免拖延病情而错失治疗
时机。

涂意辉!杨浦区中心医院关节

外科主任#主任医师"

微创单髁手术拯救“老寒腿”


