
保持营养平衡。保持营养平衡及摄
入正常钙质含量的饮食、限制动物蛋白
和钠盐的摄入比传统的低钙饮食能更好
预防结石复发。增加富含柠檬酸的水果
摄入；限制饮食中草酸的摄入，如甘
蓝、杏仁、花生、甜菜、欧芹、菠菜、
大黄、红茶和可可粉等食物；限制钠盐
的摄入；限制蛋白质的过量摄入；增加
粗粮及纤维素饮食；限制高嘌呤饮食，
如动物内脏、家禽皮及带皮的鲱鱼、沙

丁鱼、凤尾鱼等；避免过多食用富含蛋
氨酸的食物，如大豆、小麦、蘑菇等；
避免过多饮用咖啡、红茶、葡萄汁、苹
果汁和可乐；草酸钙结石患者忌食菠
菜。

增加饮水量。液体的大量摄入能增
加尿量，从而降低尿路结石成分的过饱
和状态，预防结石的复发。推荐每天的
液体摄入量在2.5L以上，使每天的尿量
保持在2.0L～2.5L以上。

3.适当运动。避免久卧或久坐，多
散步或慢跑，防止结石沉积。

4.保持良好生活方式。不规律的作
息容易导致身体代谢紊乱，从而增加尿
路结石的风险。要养成规律的生活习
惯，不能憋尿。

5.调节情绪。不要过于紧张和焦
虑，要保持积极放松的心情，乐观面对
疾病。

除此之外，泌尿系统结石患者日常
还需要监测以下指标：碎石术后定期

（1个月、3个月、半年）复查腹平片或
超声，必要时进行CT检查，并与术前
对比，确认各种治疗方法的无石率；确
认无石后仍应定期随访，推荐超声复

查。如果结石复发，可进一步做CT检
查评估。有基础疾病者需要进行相应控
制。另外，尿常规中尿比重以及尿PH
值需要保持正常水平；若未处在正常水
平，应及时就医。 赵 勇

宫颈癌是可以预防的肿瘤，也是
严重威胁全球女性健康的常见恶性肿
瘤之一。近二十年来，我国宫颈癌的
发病率和死亡率呈现不同程度的上
升，且发病年龄趋于年轻化，需要结
合我国国情不断推进宫颈癌三级预防
策略，以达到早日消除宫颈癌的目
标。今天，我们就来了解一下宫颈癌
的三级预防。

宫颈癌的一级预防
积极推广 HPV 预防性疫苗接

种，通过阻断HPV感染预防宫颈癌
的发生。持续的HPV感染是引发宫
颈癌的最主要原因。目前主要有三种
预防性疫苗，即二价、四价和九价
HPV疫苗。二价疫苗主要用于预防
HPV16和18亚型，四价疫苗主要用
于预防HPV6和11两个低危亚型以
及HPV16和18两个高危亚型，九价
疫苗主要用于预防HPV6、HPV11、
HPV16、HPV18、HPV31、HPV33、
HPV45、HPV52、HPV58基因型别
引起的相关疾病。在未发生性行为的
女性中接种HPV疫苗，将获得最佳
预防效果；对于已发生性行为的女
性，接种疫苗也有很好的保护作用。
HPV 疫苗对宫颈癌的保护率不是
100%，并且所覆盖的病毒类型有
限，接种后仍然需要定期进行宫颈癌
筛查。

宫颈癌的二级预防
普及、规范宫颈癌筛查，早期发

现宫颈病变。宫颈癌筛查是早发现、
早诊断、早治疗宫颈病变的重要防控
手段。其中，宫颈细胞学检查和
HPV DNA检测是目前主要的两种筛
查方法。针对25岁～64岁常规筛查
人群，筛查出现异常者进行阴道镜检

查可以发现下生殖道病变。医生会根
据组织病理学检查结果制订管理策
略和宫颈癌前病变治疗方案。

宫颈癌的三级预防
宫颈癌前病变和宫颈癌诊断与治

疗。对检出的宫颈癌前病变及早期浸
润癌进行及时有效诊治，是降低晚期
宫颈癌发病率及提高生存率的重要措
施。

同时，还要大力开展预防宫颈癌
知识宣教活动，提高预防性疫苗注射
率和筛查率，引导群众养成健康的生
活习惯，争取早日在我国消除宫颈
癌。 倪凌佩

宫颈癌的三级预防

■专家链接
倪凌佩，漯河中心医院妇科主

治医师，硕士研究生，毕业于郑州
大学第三附属医院，毕业至今一直
在市中心医院工作。她擅长子宫肌
瘤、子宫腺肌病、异位妊娠、子宫
内膜息肉、异常子宫出血、卵巢良
性肿瘤、不孕症等妇科常见病和多
发病的规范化诊治。
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用心构建更加和谐的医患关系
——“送医送药进基层 柳江医院在行动”系列报道之四

暑假期间，不少家长选择带孩子游泳解暑降温，但一些孩子却在游泳过程中或
游泳后出现耳痛症状。

儿童游泳时出现耳痛应如何应对？如果耳部进水出现闷胀感，家长可以让儿童
保持头部倾斜、患侧耳朵朝下，轻轻摇晃头部或者蹦跳，让水流出来。 新华社发

泌尿系结石患者日常生活管理

■专家链接
赵勇，漯河柳江医院（源汇区柳江

社区卫生服务中心） 微创泌尿外科主
任、业务副院长。他先后在河南科技大
学第一附属医院、河南省人民医院、郑
州大学第二附属医院进修，是河南省健
康管理学会泌尿系结石病防治分会第一
届委员会委员，被评为漯河市优秀百名
医师、健康河南基层好医生、河南省卫
生健康基层中青年学科带头人等。他擅
长肾、输尿管、膀胱及尿道结石腔内微
创碎石取石术及前列腺增生、膀胱肿瘤
等疾病的腔内微创手术治疗。

家庭医生上门对患者进行术后随访。

■文/图 本报记者 刘彩霞
为充分发挥家庭医生作用，让居

民享受到家庭医生签约服务带来的好

处，8月1日，漯河柳江医院副院长王
伟豪带领家庭医生团队，到源汇区空
冢郭乡前朱村患者董大爷家进行术后

随访。
刚进村，家庭医生团队就看到董大

爷和他的女儿已在村口等候。随后，他
们在董大爷家中为其测量血压，并进行
心肺听诊，叮嘱大爷不要再空腹吃大量
柿子了。原来，去年秋季，董大爷因空
腹吃大量柿子后出现食欲不振等症状，
并触摸到胃里有硬物，于是在女儿的陪
同下到漯河柳江医院找到王伟豪就诊。
经检查，王伟豪发现董大爷是患了胃石
症，胃石大约5厘米×7厘米。与家属
商议后，王伟豪借助胃镜为董大爷清除
了胃石。术后，董大爷恢复良好并回家
休养。王伟豪每隔一段时间都会与家庭
医生团队一起到董大爷家中进行术后随
访，了解老人平时用药情况，并叮嘱其
饮食和生活方面的注意事项。

“王姨，我是漯河柳江医院的医生
刘江林。您最近身体怎么样？我们准备
去你们村，打算到家里看看您。”在电
话中得知老人这两天拉肚子，刘江林到
药店购买药品后随即前往源汇区三里桥
村开展随访工作。在该村，村民李大妈

看到了熟悉的“蓝马甲”，立即高兴地
招呼大家进屋歇歇。随后，医护人员为
李大妈测量了血压，并与其拉起了家
常。交谈中，刘江林了解到李大妈的用
药情况，便告诉李大妈目前吃的药需要
按时逐渐减半服用直至停药，并拿出纸
和笔写下减药的时间和剂量，交给家属
保存。随后，李大妈的女儿热情地带着
家庭医生团队到同村的叶大妈和王大妈
家中进行入户随访。刘江林在独居老人
王大妈家中了解到老人拉肚子的原因和
症状后，拿出购买的药品告知老人服药
剂量，并提醒老人注意饮食卫生，避免
吃生冷食物。

自从漯河柳江医院2018年整体转
型为源汇区柳江社区卫生服务中心后，
全体医护人员在辖区大力开展家庭医生
签约、履约、随访工作，不断丰富家庭
医生服务内涵，提升家庭医生服务质
量。家庭医生每到一户，都耐心了解群
众的医疗需求，提供优质的医疗服务，
用心构建更加和谐的医患关系，为辖区
居民的健康保驾护航。

水肿可分为心源性、肾源性、肝源
性、营养不良性等类别。这些水肿都有
明显的原因，而特发性水肿无明确发病
原因。从病理生理学角度来说，特发性
水肿是一种水盐代谢紊乱，细胞外液在
皮下间隙有异常增多现象。特发性水肿
一般病程较长，大多数患者无严重后
果且可自愈。

那么特发性水肿的症状有哪些呢？
该病多“偏爱”女性，发病女性多为
20岁～50岁。水肿多为轻中度，往往

呈周期性，待水肿发展至一定程度，机
体可将较多的水盐排出体外，经过休
息、平卧后，水肿症状可减轻。患者常
有植物神经功能失调，可有不同程度的
神经过敏、情绪不安、多汗、潮热等表
现，常在精神创伤、环境变更后发病。
一日内患者体重变化较大：清晨空腹和
夜间睡前体重差（日体重差）较正常人
相差大，正常人日体重差多在1kg之
内；而患病者常在1.5kg以上，重者可
达3.0kg～5.0kg。约有半数患者有肥

胖倾向，部分患
者可伴有直立性
低血压。

由于特发性
水肿的确切发病
机理不明，目前
无 特 效 治 疗 方
法，可通过以下
方法缓解症状：

1.保持良好

的情绪。
2.减少食盐量（每日食盐不要超过

5克），并适当减少饮水量。
3.争取在午间有一段平卧休息的时

间，以将体内过多的盐排出；若工作条

件允许，可适当抬高下肢，以免因重力
关系，使水盐在下肢过多滞留；也可使
用弹力袜和弹力绷带，以利下肢血液回
流，减轻水肿症状。

4.适量服用调节植物神经功能的药
物，水肿较明显时可服用利尿剂。

赵轶超

什么是特发性水肿

■专家链接
赵轶超，市六院 （市心血管病医

院） 心血管内科五病区主任、主治医
师。他曾在首都医科大学附属北京安贞
医院心内科进修。他擅长冠心病、急慢
性心力衰竭、心肌炎、心肌病、瓣膜
病、心律失常及高血压病的诊治，尤其
是冠心病介入治疗、心律失常的诊治及
起搏器置入、射频消融术及各种疑难急
危重症的抢救治疗、各种穿刺操作技术
及各种抢救设备的应用，累计独立完成
冠脉介入手术1000余例。

8月15日至16日，市中医院胸痛中心医务人员分别到滨西社区和受降路
社区开展进社区健康宣讲义诊活动，旨在提高社区群众对胸痛的认识及自
救、互救能力。 田贺晓 摄

睡不好？试试这三个抗阻动作
近期，研究发现，在睡前4小时

内多做深蹲、提踵、提膝展髋这三个
抗阻动作，可大大改善睡眠质量、延
长睡眠时间。

蹲坐：双脚分开站在椅子前，双
臂向前伸展，臀部向后下蹲，想象你
的屁股后面有个凳子要坐上去。

提踵：就是踮脚尖。双脚并
拢，双手叉腰或自然下垂，尽可能
地抬起脚后跟，再缓缓放下。如此

反复进行。
提膝展髋：以左腿为例，自然站

立，左腿提膝向上，尽量使大腿与地
面平行、小腿与地面垂直。脚尖勾
起，脚背朝向天花板，以增强大腿前
侧肌肉的收缩感。同时，将髋关节向
外展开，带动膝关节外摆至腋下。保
持这个动作2秒~3秒，感受臀部屈肌
和股四头肌的拉伸感。

据《北京青年报》

如何防治哮喘
支气管哮喘（以下简称哮喘）是临

床表现为反复发作的喘息、气短，伴或
不伴胸闷或咳嗽等症状的常见慢性气道
炎症性疾病，同时伴有气道高反应性和
可变的气流受限。

北京胸科医院呼吸与危重症医学科
主任叶寰说，哮喘发作往往比较突然，
部分患者可听到喘息的哮鸣声，有时伴
有鼻部和眼部的症状，如打喷嚏、流
涕、鼻塞、眼痒、流泪等。由于与慢性
阻塞性肺病等呼吸道疾病等症状存在相
似之处，确诊哮喘时需要综合病史、影
像学检查、肺功能测试等进行诊断。

“有的患者症状不典型，仅表现为
反复咳嗽、胸闷或其他呼吸道症状。出
现上述症状时，须警惕哮喘发作。”青
海省人民医院呼吸与危重症医学科副主
任齐亚丽说，出现严重喘息、端坐呼
吸、意识模糊或烦躁、口唇青紫等情况
时，意味着病情紧急，务必立即就医。

中华医学会呼吸分会哮喘学组副组
长、上海交通大学医学院附属第一人民
医院呼吸与危重症医学科主任张旻说，
控制不佳的中重度哮喘患者往往面临更
频繁的急性发作和显著的肺功能下降，
到换季或温差变化时容易感到胸闷气
短，日常活动也受到极大限制。

专家认为，哮喘的发病原因有很多
种，通常认为哮喘受到遗传因素和环境
因素的共同影响。患者的直系血亲患哮
喘的概率会更高。因此，有家族病史的
人群应当予以重视。

齐亚丽说，过敏性体质人群或家族
中有过敏性哮喘遗传病史的人群，一些
长期工作或生活环境中存在有害气体或
刺激性物质的人群，以及一些患过敏性
鼻炎却长期没有得到控制的人群，其病
情均可能发展为哮喘。

“花粉、尘螨、宠物毛发和皮屑、
雾霾、汽车尾气等为常见过敏原。哮喘

患者要远离已知的过敏原，空气质量差
时或花粉季要佩戴口罩。”叶寰说。

自2019年起，全球哮喘防治创议
（GINA）指南便以2型炎症对哮喘进行分
类，分为2型和非2型哮喘。2型炎症也成
为哮喘患者用药与疾病管理的重要参考。

“尽管哮喘目前还无法根治，但追
求总体控制的治疗目标已成为业界共
识。”张旻说，一方面要控制症状，帮
助患者回归正常生活；另一方面要最大
限度降低哮喘未来发作的风险。对于2
型哮喘患者，若长期使用传统抗炎和平
喘的药物仍治疗效果欠佳，也可采用生
物制剂等有针对性的创新治疗方案，从
根源抑制2型炎症反应。

叶寰说，目前通常使用吸入式的激
素药物来减轻和缓解气道症状。针对慢
性气道炎症的患者，没有发病症状时也
要坚持规范使用如糖皮质激素类的控制
性药物。

专家特别提示，哮喘是一种长期的
慢性气道炎症，症状减轻并不意味着炎
症完全消失，气道炎症可能仍然会持续
存在，需要患者坚持长期规范用药。治
疗应具有连贯性，而不是只有症状发作
时才用药。

叶寰表示，哮喘患者一定要随身携
带速效支气管舒张剂等急救药物，并掌
握正确使用方法，出现喘息、气急等症
状时立即使用。如果使用急救药物后仍
不能缓解症状，应继续吸入支气管舒张
剂并立即就医。

张旻说，哮喘患者在日常护理中要
了解诱发哮喘的外部原因，进行针对性
预防。建议患者注意饮食规律和穿衣保
暖，尽量戒烟戒酒，保持居住环境整
洁，避免与可能的过敏物质接触。同
时，患者应与医生及时沟通，定期做血
常规、肺功能等检测，通过针对性治疗
降低体内炎症水平。 据新华社


