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什么是高血压？ 在未使用降
压药的情况下， 非同日三次测量
诊室血压， 收缩压≥140 毫米汞
柱和/或舒张压≥90 毫米汞柱 ，
就可称之为高血压。 高血压的症
状通常表现为头痛 、 头晕 、 头
胀、 眼花， 颈部后背僵硬， 严重
者出现头部胀裂感、 鼻出血等。
其临床症状存在个体差异， 部分
患者高压达到 200 毫米汞柱， 身
体仍没有明显征兆； 部分患者血
压升高， 但未达到 140/90 毫米
汞柱， 即出现明显症状。 高血压
患者应重点关注以下问题， 合理
控制血压。

高血压的危险因素

肥胖、 高龄、 缺乏运动、 吸
烟酗酒 、 长期精神压力过度紧
张、 高钠低钾饮食、 遗传等。

高血压的非药物治疗

1. 合理膳食， 限制总热量，
适当的限制钠盐 （每日食盐≤6
克/天） 和脂肪摄入， 多食含钾
丰富的食物。

2. 适量运动 ， 以步行 、 慢
跑 、 游泳 、 骑车等有氧运动为
主。 建议每周进行 3~5 次、 每次
30 分钟的中等强度有氧运动。

3. 超重 、 肥胖患者控制体
重。

4. 戒烟限酒。
5. 减少精神压力， 避免情绪

波动。
6. 必要时补充叶酸制剂。

高血压的药物治疗

理想的降压模式是有效控制
血压 ， 保护高血压患者器官功
能。 建议从小剂量的药物开始，
逐步增加剂量， 优先选择长效制
剂， 必要时联合治疗。

常用的降压药有利尿剂、 钙
离子通道阻滞剂、 血管紧张素转
移酶抑制药， 血管紧张素受体阻
滞剂、 β 受体阻滞剂。 应根据每
个人的具体情况来使用， 使血压
达到目标水平 ， 从而降低脑卒
中、 急性心肌梗死和肾脏疾病等
并发症的危险。 遵医嘱按时按量
长期服药， 不得擅自突然停药，
频繁更换药物， 突然停药可导致
血压突然升高， 特别是冠心病患
者突然停用受体阻滞药可诱发心
绞痛、 心肌梗死等。 服药后应当
休息一段时间再进行活动， 改变

姿势如从卧位、 坐位起立时动作
宜缓慢， 避免出现头晕或晕厥等
直立性低血压表现。

高血压的自我管理

1. 选用臂式血压计， 血压不
达标时， 每天早晚测 1 次， 每次
测 2~3 遍， 连续 7 天， 在医生指
导下用药。 血压达标后， 每周至
少测量 1 天。

2. 治疗高血压 ， 坚持好心
态。 树立自己能够战胜高血压的
信心和决心。

3. 有决心、 有恒心， 定时服
用降压药。 一定要在医生的指导
下进行调整， 防止血压波动。

4. 记录每天、 每周、 每月血
压监测的结果。 医生可根据血压
趋势， 制定更准确的治疗方案，
指导高血压患者更加合理地用
药。

武冈市湾头桥镇中心卫生院
罗月平

俗话说 “胃病三分治， 七分
养”。 胃炎是由不同原因导致的
胃粘膜炎症， 患者会出现隐痛、
呕吐、 嗳气、 上腹饱胀等不良反
应， 影响生活质量， 甚至一些患
者还会引发胃部癌变与出血症
状。 胃炎的日常护理很重要， 生
活中， 患者应高度重视以下几个
方面。

1. 胃炎患者不要长时间吃
辛辣、 过冷与过热食物， 不要长
时间大量喝酒。 应清淡饮食、 规
律饮食， 防止给肠胃增加压力。
患者可以适当补充维生素， 包括
新鲜水果和蔬菜等。 比如吃一些
番茄、 茄子、 枣等。 不吃刺激性
食物， 包括辣椒、 蒜等， 尽量少
吃粗纤维食物， 因为纤维性食物
容易导致腹部胀气。

对于萎缩性胃炎， 每餐建议
吃三个山楂或者酸奶、 鸡汤等，
这样可以促进胃液的分泌， 有助
于肠胃消化。 同时还要注意酸碱
平衡， 一旦胃酸分泌过多， 可以
食用馒头、 牛奶等， 起到中和胃
酸的作用。

2. 注意保持良好情绪 ， 戒

骄戒躁， 避免生气。 研究发现，
消极情绪会影响食欲， 使人不想
吃饭 ， 没有胃口 。 加之腹部胀
满、 消化不良， 容易增加嗳气的
机会。

3. 坚持适量运动， 包括练气
功、 散步、 健走等。 适度的运动
可以提高人体肠胃的动能， 增强
肠胃蠕动力， 促进消化液分泌，
有利于吸收食物中的营养成分，
加快食物的消化速度， 同时促进
肠胃的血液循环。

此外， 坚持运动还具有新陈
代谢的作用 ， 延迟消化系统老
化。 睡觉前可躺在床上， 用手对
上下腹进行来回按摩， 持续 35~
40 次 ， 这样能够帮助脾运气 ，
消除积滞， 打通并消除秽气， 有
利于健脾养胃。

4. 在日常生活中应防微杜
渐， 防止胃炎诱发其他因素或病
症， 并注意预防幽门螺杆菌， 如
果发现有这种感染， 必须第一时
间到医院治疗 ， 避免进展成胃
炎 。 临床上针对应激状态的患
者， 需采用抑酸治疗的方式。 针
对长时间服用非甾体类抗炎药物
的患者 ， 可服用选择性 COX-2
抑制药和肠溶片剂， 用在饭后。
幽门螺杆菌是通过口及粪便传
播， 所以在日常生活中需特别注
意不吃不洁食物、 不喝生水， 不
和他人共用生活用品 ， 如洗脸
盆、 毛巾、 牙刷等。

常言道 ： “十个胃病九个
寒。” 胃炎患者应注意保暖， 春
秋季气候差异较大， 患者要管住
嘴， 不吃生冷食物， 养成良好习
惯， 适当地增添衣物， 以免腹部
受冷。 如果胃炎严重， 在季节交
替之际可穿着袜子睡觉， 以免寒
气通过脚部进入腹部， 导致脾虚
泄泻； 也可以在肚脐上贴暖脐膏
药。

邵阳市双清区高崇山镇
中心卫生院 张林

慢性阻塞性肺疾病 （COPD） 简称
慢阻肺， 是呼吸系统的常见病和多发
病。 2018 年发布的我国 COPD 流行病
学调查结果显示 ， 20 岁及以上人群
COPD 的患病率为 8.6%， 40 岁以上人
群 的 患 病 率 高 达 13.7% 。 在 我 国 ，
COPD 是导致慢性呼吸衰竭和慢性肺源
性心脏病最常见的病因， 约占全部病例
的 80%。 COPD 与病情轻重及是否合理
管理有关， 积极有效的管理可以延缓病
情进展。

慢阻肺患者自我管理的意义
▲控制病情： 通过戒烟、 使用药

物、 进行呼吸功能锻炼等有效措施， 可
以延缓疾病进程， 降低发作频率， 减轻
症状。

▲提高生活质量： 病情、 症状等控
制良好可以帮助 COPD 患者提高生活质
量， 更好地适应疾病， 享受生活。

▲减少医疗支出： 通过自我管理，
可以减少医疗支出， 降低患者经济负
担。

慢阻肺患者如何进行自我管理
▲首先是戒烟： 在 COPD 的任何阶

段进行戒烟干预， 是减慢肺功能损害最
有效的措施， 也是最简单易行的自我管
理办法。

▲坚持康复锻炼： 根据个人身体状
况做六字诀、 缩唇呼吸、 腹式呼吸以及
散步、 气功、 太极拳、 八段锦、 冷水脸
等锻炼， 提高肺功能和预防感冒， 但要
避免剧烈运动。

（1） 缩唇呼吸： 闭嘴经鼻缓慢吸
气， 然后用嘴缓慢呼气， 缩唇， 嘴巴呈
吹口哨样， 同时收缩腹部。 缩唇呼吸重
点在于吸呼之比为 1:2 或 1:3。

（2） 腹式呼吸： 指用鼻缓慢吸气
时， 手感到腹部向上抬起， 呼气时用口
呼出， 膈肌随腹腔内压增加而上抬， 推
动肺部气体排出， 手感到腹部下降。

六字诀呼吸操： 是由 “嘘” “呵”
“呼” “泗” “吹” “嘻” 这六个发音
组成， 这六个字发音时要拖长音， 持续
于整个呼气时间， 每个发音作用于相应
的脏腑， 调节其功能。

以上几种呼吸操可以反复训练， 每
次 10~20 分钟， 每天 2 次。

▲注意饮食营养： 饮食以高蛋白、
高热量、 高维生素、 低脂、 易消化为
宜， 多进食如瘦肉、 蛋、 奶、 鱼、 蔬菜
和水果等， 避免刺激性食物。

▲促进有效排痰： 多饮温开水 （不
少于 1500 毫升 /天）、 深呼吸、 遵医嘱
服药， 注意掌握药物疗效与不良反应、
保持口腔清洁， 咳嗽后或含激素类药后
要及时漱口， 防止感染。

▲使用辅助呼吸设备： 对于一些
COPD 患者来说， 使用辅助呼吸设备可
以帮助他们呼吸更顺畅。 例如， 使用氧
气罐、 呼吸机等设备， 供氧装置要严禁
烟火。

▲定期复诊： 可以通过互联网或定
期复诊接受医生的检查和治疗， 调整治
疗方案， 帮助患者控制病情， 减轻症
状。

湖南省安乡县中医院 李香萍

慢阻肺人群
学会自我管理关 注 血 压 关 爱 健 康

胃炎患者， 日常护理指南请收好
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