
! ! ! !孩子不会说话，或者不会主动沟通，逐渐
成为困扰越来越多家庭的一个严重问题。而且
我们不难发现，出现语言和沟通障碍的孩子，
往往还伴有一些情绪行为问题，比如好动、冲
动、执拗、刻板、爱发脾气、易大哭大闹等等，让
家长十分头疼。大多数家长对孩子这些“不乖”
的表现往往既生气又无奈，不知原委又无从下
手解决。那么孩子的表达和情绪行为有关联
么？作为家长，我们又该如何去帮助孩子？

!贵人语迟"需引起家长警惕

根据上海交通大学医学院附属新华医院
发表在《中国儿童保健杂志》上的一份报告显
示，我国 !"#岁儿童的言语障碍发病率至少
在 $%"#%之间。根据预估，未来几年内中国言
语障碍儿童的数量或将倍增，这些言语发展障
碍的儿童，包括自闭症、智力障碍、听力障碍、
单纯的言语发展障碍等等各种状况，与环境、
与遗传因素相关，但具体病因仍不明。
日前，在雅恩上海浦东训练中心公益讲座

上，上海交通大学医学院附属新华医院儿童与
青少年保健科、临床心理科张劲松主任指出，
虽然每 &''个孩子中就有 $"#个存在言语障
碍的可能，但如此高的发病率却没有引起家长
们应有的重视，孩子到了该说话的年纪不开口
说话，被认为是“贵人语迟”的家长也是大有人
在。如何尽早发现孩子可能存在的问题，早干
预，早治疗，需引起家长警惕。
张劲松主任介绍，现在国内机构对于语言

发育迟缓孩子的干预训练，大多专注于构音训
练，而忽略了社交能力的训练，这其实是一个
误区。语言发育迟缓通常只是表象，大多数患
儿的核心缺陷往往是沟通障碍，也就是不会主

动发起沟通，没有与人社交的能力。有些自闭
症患儿就是以语言障碍为首发表现。语言发育
迟缓的孩子主要是指由各种原因引起的儿童
口头表达能力或语言理解能力明显落后于同
龄儿童的正常发育水平。早干预，早治疗，是可
以获得改善的。

学习与孩子面对面互动的技巧

美国 ()*认证咨询顾问、语言发育评估
与治疗专家边琼霞介绍，通过美国 +,-.图片
交换沟通系统，专业人员帮助不愿主动与人沟
通的孩子去发起沟通，逐步建立起孩子沟通的
意识和意愿。边琼霞表示，早期发现很重要，其
实在婴儿 &/个月龄时就可以通过观察发现：
比如你的孩子不会主动发起沟通，或者没有和
人之间的目光交流，没有共同关注（比如家长
指着一盏灯，孩子的目光也会去关注），往往就
有问题。孩子开口说话的时间确实有早有晚，
但是沟通与互动的能力如果有问题就必须重
视，尽早去找医学专家做评估。
国外专业领域在孩子 &/个月就会进行诊

断，更早的甚至在孩子 #个月时就可以进行诊
断。因为 #个月大的正常婴儿已经会有很多表
情、声调、眼神、肢体动作与身边亲近的人进行
社交互动，因此家长也可以由此去发现孩子是
否存在问题。
三岁前是进行干预治疗的黄金时间。有些

家长会有回避情绪，觉得再等等再看看，其实
往往是这种回避心理，让孩子错过了最佳的干
预治疗时间。
婴幼儿与人的互动最重要，边琼霞鼓励家

长多和孩子做些互动类的游戏。特别是一些肢
体接触互动类的游戏，比如：躲猫猫，点点小虫
子，呵痒痒，拍手掌，手拉手摇小船，等等，稍大
一点的孩子，也可以一起玩过家家等假扮和想
象游戏。去发一些简单的音节、易学易模仿的
词汇。如果孩子不会说，你就替他说，不要强迫
他说。比如孩子要吃山楂片，但不会说，你就可
以帮孩子说出来，不要让孩子感到受挫觉得语
言是一种压力。
家里的语言环境也应该尽量单一，不要有

太复杂的语言环境。不要有中文、英语、法语等
各种语言，甚至方言混杂，针对宝宝，应该尽量
用同一种语言，让孩子容易模仿。 虞睿

孩子为什么不说话？
对症下“药”才能帮到他
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! ! ! !不知道大家是不是经历过这
样的时刻？潜藏的内心深处的心结
无法化解，就像长了一颗毒草，一
碰就痛；徘徊在人生的十字路口，
面临选择，倍感困惑；用尽洪荒之
力，却依然陷于人际关系的纷纷扰
扰；迷失生活的方向，厌倦现实的
自我，迫切想摆脱惨淡的现状；难
以言说的莫名焦虑、恐惧、不安、不
知所措……
于是，在心理科门诊，越来越多

的人们因为这些问题前来咨询，想
要寻求心理治疗。人们对于心理治
疗的第一印象或许就是一个环境幽
雅的房间，治疗师和咨询者一对一
的谈话，是一种特殊的治疗关系。然
而，人类的生活方式总是离不开群
体关系，从出生起与家庭成员朝夕
共处，不断成长过程中需要与邻居、
同学、朋友、同事等交往，个体的心
理活动和人格的形成发展无法脱离
人际关系与外部环境的相互作用而
独立存在。因此，团体心理治疗模式
应运而生。

团体治疗是指团体成员在团体情景中
就共同关心的问题进行探讨、相互交流、彼
此启发、支持鼓励，从而获得心理帮助的一
种心理治疗形式。通常由 #"&'名成员组成
一个团体，&"0位心理治疗师主持。在团体
治疗师的带领下，成员们围坐在一起，通过
个体间的交流互动探讨内心的各种迷茫与
困惑，了解真实的自我面貌、需求和动机，
共同探寻解决困难的途径，并进行真实情
景下的尝试体验，这就是团体治疗最普遍
的一种形式，用最通俗的话来讲就是，“有病
一起治”。
团体是一个微型社会的缩影，通过团体

中成员之间的互动，了解自己在日常生活中
人际交往的模式；通过观察、学习、体验、分析
改善和调整人际关系，从而发展良好的生活
适应。这种安全、亲近、合作的团体氛围，使成
员可以借助团体动力来促进更深入的自我了
解。团体成员间的情感支持，可以让成员们
感觉到自己被团体其他成员所接纳，意识到
自己是团体里的一分子，获得一种归属感。
成员间相互学习，增进成员的自我理解水平
和交往能力。通过角色转变，看到别人眼中
的我，并提高自我表达能力，学习如何解决
冲突。成员的相互关心、团结一致，相互帮
助，形成一股团队的凝聚力，从而发展成员们
健康的人际关系和社会适应能力。目前，十院
精神心理科每周进行一次团体心理治疗，已
持续 1个月。

团体心理治疗让我们有机会一起倾听和
叩问自己的内心，通过真诚的互动与反馈，直
面和接纳最真实的自己。愿你我都能变得更
加强大，愿你我都能被这世界温柔相待！
梅馨纯!同济大学附属第十人民医院心理科"

! ! ! !今日，立冬。民间通常将立
冬作为冬季的开始，意味着一
年中最寒冷的季节即将到来，
人们的饮食起居也应当有针对
性的调整。
立冬时节，人体需要足够

的热量来抵御寒冷，因此饮食
上适当增加蛋白质和碳水化合
物的摄入，可适当多吃主食及
瘦肉、鸡蛋、鱼类、奶类、豆类、
坚果等食物。体虚畏寒之人还
可增加牛肉、羊肉、桂圆、红枣
等食物的摄入。所谓“春夏养
阳，秋冬养阴”，冬天气候干燥，
在饮食上我们还应当多食用滋
阴润燥之品，如百合、银耳、白
萝卜、枸杞、甲鱼等。同时，新鲜
的蔬菜水果也应充分摄入以保
证营养的均衡。

冬天提倡多运动是正确
的，但是冬季运动要注意“冬
藏”，不可再像春夏锻炼一样大
汗淋漓，以免着凉招致感冒的

侵袭。运动项目可以选择太极、做操、慢
跑等，运动量以运动后微微出汗为度，并
且在运动前充分做好热身准备活动。老
年人的早锻炼时间应推迟一些，这样可
有效减少心脑血管疾病发生的几率。

立冬时节建议早睡晚起，避免熬
夜，保证充足的睡眠有利于阳气潜藏，
阴精涵养。居家可以进行一些自我保健
按摩手法的操作，比如浴面、擦足心等，
通过疏通经络可以提高机体的免疫力，
增强抵御寒冷的能力。浴面即以擦热的
双手对面颊及鼻翼两侧进行来回推擦；
擦足心即用擦热的手掌擦对侧足底。这
两个手法简便易操作，适合各年龄段的
人群。

纪清（上海中医药大学附属市中医
医院主任医师） 本版图片 !"

! ! ! !“拔火罐”是历史悠久的中医疗法，具有
通经活络、行气活血、消肿止痛、祛风散寒的
作用。在今年的里约奥运会上，美国游泳名将
菲尔普斯身上的火罐印记分外显眼，中华民
族古老的中医疗法走出国门，惠及海外。

在近日举行的中医创新疗法研讨会上，
辛氏传承药火罐引起关注。与现今一般的玻
璃火罐不同，药物火罐是集罐疗、热敷、渗透、
炙疗于一体的古方今用综合疗法，在提高人
体自身阳气的同时扶正祛邪，使身体五脏阴
阳平衡，从而调动人体自我修复功能，起到调
理和养生的作用。
药物火罐是用矿物质泥土、朱砂和中药

水等调和烧制而成，属中医外治法，施术部位
在人体体表，属经络中的皮部，在这种特制的
瓷药罐里再放入配伍的中药，借助火力，通过
人体张开的毛细血管调理气血。

火罐疗法秉承中医“治未病”的理念，药
火罐“古方今用”，满足未病预防、调理养生、
保健美容等方面的需求，使中华古老医学更
多元地得以传播。 程梓

! ! ! !王女士是一位“资深”的青光眼病人，从
确诊双眼青光眼以来已经有一年多了。她自
认为“三好”患者，她知道青光眼的防治关键
是眼压要控制好；遵照医嘱药物要用好；定期
复查要做好。王阿姨说到做到，眼压一直控制
得很平稳。

然而，近来这位“模范病人”却感到眼睛
很不舒服，红肿、流泪，还怕光，但眼压检查结
果却是正常的，这是怎么回事呢？眼科医生告
诉她，这是长期抗青光眼治疗后角膜出现了
问题，而且这种眼表损伤在青光眼病程较长
的病人中很常见。
正常的眼表结构由泪膜、结膜和角膜三

种结构共同组成，每一种结构的健康构成了
一个完整的健康的眼表环境。青光眼患者的
眼表损伤需要从两个方面进行预防和治疗：
一是调整青光眼的治疗方案，二是改善患者
的眼表环境及修复情况。
首先在眼压控制稳定的情况下，应当尽

量减少使用抗青光眼药物的数量。虽然国内
目前尚无不含防腐剂的抗青光眼药物可供使
用，但是青光眼患者可以尽量使用复合制剂，
同样达到减少使用药物数量的效果，减少药
物毒性的影响。
此外，对于尚未发生明显损伤的青光眼

患者，可以长期配合使用不含防腐剂的人工
泪液，改善眼表环境，预防疾病的发生。而对
于已经发生损伤的患者，应当在医师的指导
下使用抗炎修复药物（如糖皮质激素、免疫抑
制剂等）进行治疗。

除局部使用的眼药水外，常见的治疗方
式还包括：&）角膜绷带镜：能够提供机械性的
支持和保护，封闭角膜的创口，缓解患者的疼
痛刺激症状。0）羊膜遮盖：羊膜相当于生物的
绷带镜，能够对角膜损伤区域提供保护和营
养，营造修复空间。眼科医生会根据青光眼患
者眼表损伤的严重程度，从眼药水、绷带镜到
羊膜逐级选择具体的治疗方案。
上文中的王阿姨在眼科医生指导下局部

使用激素眼药水和不含防腐剂的人工泪液。
考虑到王女士的眼压稳定，同时还撤去了一

种抗青光眼的药物。经过三周的治疗后，王女
士的不适症状已经基本消失，医生检查时也
确认了她的角膜恢复了完整和健康，眼压仍
然很稳定。王女士终于松了一口气，她按医嘱
继续配合使用不含防腐剂的人工泪液，预防
眼表损伤的再次出现。
通过王女士的故事告诉更多的青光眼患

者要长期保持健康的眼表环境，这是能够做
到的。
龚岚 !复旦大学附属眼耳鼻喉科医院眼

科主任医师"

青光眼患者要做好眼表保护
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