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广西医科大学第一附属医院
呼吸内科主任医师何志义提醒，
慢阻肺一般起病隐匿，在疾病早
期并不会明显影响日常生活，建
议慢阻肺患者在秋冬季节来临
前接种流感疫苗和肺炎疫苗，以
减少疾病急性加重。

将肺功能检查纳入 40 岁以
上人群常规体检范围；开展对慢
阻肺患者的早期筛查和干预；将
慢阻肺筛查管理纳入基本公共

卫生服务……一系列重在早期
诊断、早期干预的措施相继落
地，持续前移慢阻肺“第一道防
线”。近年来，多地基层医疗机
构配备简易的肺功能仪，提高了
慢阻肺筛查需求的可及性。南
宁市武鸣区仙湖镇卫生院副院
长梁艳芳介绍：“尤其是对农村
地区的老年慢阻肺患者的早期
筛查、规范诊疗起到推动作用。”

据新华社北京11月15日电

除呼吸道疾病外，秋冬同
样是心脑血管疾病高发期，尤其
是本就患有高血压、冠心病、高
血脂等慢性基础病的患者，更是
心脑血管意外的高危人群。

“降温后人体血管骤然收
缩，带来最直接的‘后遗症’便
是心血管疾病患者多了起来。”
上海市东方医院心内科(北院)
主任张奇告诉记者，从近期门
急诊接诊数据看，心血管疾病
患者明显增多。

就在前几天，张奇刚接诊
了一位患者，70多岁的胡老伯
在晨练后突然出现胸闷的感
觉，休息了一天也得不到缓解，
就到院就诊了。检查显示，胡
老伯是急性心肌梗死，因在家

“闷”了一天，已发展成广泛前
壁心肌梗死，病情严重。好在
团队第一时间为他进行介入手
术治疗，目前，胡老伯情况稳
定，已回家休养。

复盘胡老伯的发病过程，
张奇找到了一个关键细节，患
有高血压的胡老伯锻炼前后未
能及时穿脱衣物，冻着了。“寒

冷会引起血管收缩，升高血压，
如果着凉受寒，容易发生心血
管意外。心血管疾病患者更要
随时做好保暖工作，切勿‘要风
度不要温度’。”

回顾近几个月接诊的心梗
病例，张奇表示，50 岁以下的
患者比例占了近六成，年纪最
轻的刚三十出头。“即使是平常
无任何不适的健康人群，包括
中青年，一样可能突发心脏疾
病，一定要提高警惕，‘保身
家’。”他特别提到，不少人到了
秋冬习惯在洗澡时将水温调
高，洗澡时间也比较长，“较高
的水温会产生大量水蒸气，造
成空气中氧含量不足，心脏不
适人群就会出现供氧不足，从
而引发心血管意外。所以，洗
澡别太久，10到20分钟为宜。”

医生同时提醒，除做好保
暖外，慢性病患者身边要备好
常用药，忌擅自停药。随意停
药或推迟服药会引起血压骤
升，可能引发生命危险，慢病患
者也可在家自备血压计，随时
监控血压情况。 据《文汇报》

新华社北京11月15日电
记者 15 日从国家卫生健康委
获悉，国家卫生健康委等14部
门近日联合制定印发了《健康
中国行动—心脑血管疾病防治
行 动 实 施 方 案（2023—2030
年）》，部署深入开展心脑血管
疾病防治专项行动。

实施方案提出，到2030年，
建立覆盖全国的心脑血管疾病
综合防控和早诊早治体系；各级

医疗卫生机构的心脑血管疾病
防治能力和质量进一步改善，人
民群众心脑血管相关健康素养
显著提升，心脑血管疾病防治技
术取得较大突破。

控制危险因素是降低心脑
血管疾病发病和死亡风险的关
键。根据实施方案，将开展覆
盖 35 岁以上人群的心脑血管
疾病风险监测，倡导心脑血管
疾病高危人群经常测量血压，

每6个月进行血脂、血糖检测。
基层医疗机构是提供心脑

血管疾病防治服务的重要力
量。根据实施方案，将加大基
层医疗机构血压、血糖、血脂

“三高共管”力度。到2030年，
高血压、糖尿病患者基层规范
管理服务率均达到 70％，治疗
率、控制率在2018年基础上持
续提高，35 岁以上居民年度血
脂检测率达到35％。

我国心脑血管疾病风险监测
将覆盖35岁以上人群

新闻链接

“初冬体感”上线，警惕心脑血管疾病

寒风瑟瑟。路上，不少行人已穿起羽绒服。此轮冷空气影响过后，气温有所回升，周
四前后新一轮冷空气“补货”，再次迎来降温、降水和大风过程。

“初冬体感”上线，加上秋冬本就是呼吸道传染性疾病的高发季，忽高忽低的气温
“过山车”也让心脑血管疾病有了可乘之机。记者从上海几家医院获悉，自这轮降温以
来，心血管内科、呼吸内科、神经内科等就诊量有抬头趋势。对老人、小孩等免疫力低下
人群，医生提醒，近期一定要关注天气变化，及时增减衣物，房间适当通风，身边备好常用
药，如有不适及时就医。

张老伯患有“老慢支”(慢
性支气管炎)多年，平时一直
很注意保养，无奈近期气温变
化大，让他感觉有些吃不消
了，出现咳嗽、咳痰、气喘等症
状，只好到上海市第一人民医
院呼吸科门诊就诊。

“气温变化，人的呼吸道
最易感知，近期因呼吸道疾病
来就诊的患者确实有一定增
加。”市一医院呼吸与危重症
医学科医生谢国钢告诉记者，
感冒、流感、鼻炎、咽炎、老慢

支等均是秋冬易发作的呼吸
道疾病，许多老人本身患有慢
性阻塞性肺病、支气管哮喘等
慢性病，随着降温容易出现气
道收缩或感染，从而诱发慢性
病的急性发作，严重者需要住
院治疗。

“老年人体弱，急症起病
凶，不要有‘扛一扛’的想法。”
谢国钢建议，老人一旦出现发
热、咽痛、咳嗽、咳痰、胸闷气
短等症状，及时到医院就诊，
以免耽误病情。

近来，感冒、咳嗽的患者
不少，临床上还有部分患者明
明有咳嗽症状、但去医院检查
却查不出异常，这是为什么？

“许多呼吸道疾病有季节性，
咳嗽也不例外。”谢国钢解释，
这往往与干冷空气刺激、过敏
性咳嗽、呼吸道感染等因素有
关。他提醒，患者可从饮食起
居入手，如少吃海鲜、羊肉等
发物，注意保暖，保持居室通
气，避免接触过敏原等，做好
防护以降低疾病发作。

突然降温易诱发慢性病急性发作

心梗伺机而动，切忌“要风度不要温度”

世界慢阻肺日：
科学防治应对“沉默杀手”

慢阻肺是一种常见的慢性呼吸道疾病，主要影响气道和肺部，导致呼吸困难，是百
姓口中的“老慢支”“老慢喘”“肺气肿”。尽管慢阻肺是一种可预防和治疗的疾病，但其
早期症状往往被忽视，被称为“沉默杀手”。

2023年11月15日是第22个世界慢阻肺日。哪些群体易患病？如何更早发现慢
阻肺？记者就慢阻肺相关热点采访了权威专家。

慢阻肺具有“三高三低”的
特点，即高发病率、高致残率、
高死亡率以及低知晓率、低诊
断率、低控制率。

“慢阻肺是一个严重危害
人民健康的常见病和多发病，
构成了我国突出的健康问题。”
中国工程院副院长王辰院士介
绍，应对慢阻肺需要健康促进、
预防、诊断、控制、治疗、康复等
六个方面的有效推动。

根据此前发表在《柳叶刀》
上“中国成人肺部健康研究”结

果显示，我国慢阻肺患者人数
约 1 亿，其中 20 岁以上人群中
慢阻肺患病率为8.6％。

国家呼吸医学中心、中日
友好医院呼吸中心副主任杨汀
介绍，许多患者早期没有明显
症状，当出现呼吸困难或者气
短后到医院就诊，做肺功能检
查后往往已经是中晚期。“我们
进行流行病学调查的时候，发
现肺功能的检查率只有不到
10％。”

“呼吸困难、慢性咳嗽、咳

痰是慢阻肺最常见的症状，也
可能伴有胸闷和喘息等症状，
重度慢阻肺患者常有乏力、体
重下降和食欲减退等症状。”
中国医学科学院阜外医院呼吸
内科主任熊长明说，慢阻肺依
据疾病的表现可分为稳定期、
急性加重期，其中急性加重是
指患者呼吸道症状急性恶化，
会出现呼吸困难加重，常伴有
喘息、胸闷、咳嗽加剧、痰量增
加、痰液颜色和黏度改变以及
发热等。

“慢阻肺的高危人群主要是
长期危险因素暴露的人群，包括
长期吸烟、二手烟暴露者，长期生
活在室内外空气污染的人群，接
触粉尘及有害气体者等。”杨汀
11月15日在2023慢阻肺病防治
大会记者会上介绍。

“除了存在基础高危因素的
人群外，还要关注慢阻肺前期人
群。”中国医学科学院阜外医院呼
吸内科副主任医师周晓明介绍，

“慢性阻塞性肺疾病前期”人群是

指已经出现呼吸道症状、肺部结
构病变或呼吸生理学异常，但未
达到气流受限诊断标准的人群。

在慢阻肺诊断方面，结合患
者症状、危险因素、肺功能检查、
影像学检查等可对慢阻肺进行快
速有效的诊断。其中，肺功能检
查是目前检测气流受限公认的客
观指标，是慢阻肺诊断的“金标
准”，对疾病严重度评价、疾病进
展、预后及治疗反应等有重要价
值。慢阻肺正成为威胁健康的“沉默杀手”

存在基础高危因素人群是慢阻肺“潜在”患者

前移慢阻肺“第一道防线”进一步提高知晓率

新华社图片


