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本报专访

������慢性阻塞性肺疾病 （COPD） 作为一种全
球性的健康挑战， 其高发病率与致残致死率不
容忽视。 COPD 的患病原因复杂多样， 临床表
现多样且影响深远， 而科学的康复护理则是缓
解病情、 提高患者生活质量的关键所在。 本文
将从 COPD 的患病原因、 临床表现、 危害以及
康复护理四个方面进行深入探讨。

原因
COPD 的患病原因主要包括环境因素与个

体易感性两方面。 环境因素中， 吸烟是首当其
冲的元凶， 长期吸烟或被动吸烟会严重损害肺部
组织， 导致肺泡结构破坏和肺功能下降。 此外，
空气污染、 职业性粉尘和化学物质暴露、 呼吸道
感染等也是不可忽视的致病因素。 个体易感性方
面， 遗传因素、 气道高反应性、 肺发育不良等体
质因素增加了个体罹患 COPD的风险。

临床表现
COPD 的临床表现多样， 主要为慢性咳嗽、

咳痰， 痰液多为白色黏液或浆液性泡沫痰。 随
着病情进展， 患者可出现气短或呼吸困难， 这
是 COPD 的标志性症状， 尤其在活动或体力劳
动时更为明显。 此外， COPD 患者还可能出现喘
息、 胸闷、 体重下降、 食欲减退等全身症状。

危害
首先， 它严重损害患者的肺功能， 导致肺

通气和换气功能障碍， 进而引发呼吸衰竭。 其
次， COPD 患者常合并多种并发症， 如肺源性
心脏病、 自发性气胸、 呼吸衰竭等， 这些并发
症进一步加剧了患者的病情， 增加了治疗难度
和死亡风险。 此外， COPD 还可能导致患者劳
动能力丧失， 给家庭和社会带来沉重的经济负
担。 长期受病痛折磨， 患者还可能出现焦虑、
抑郁等心理问题， 影响心理健康。

康复护理
1.�健康教育 应向患者及家属普及 COPD

的相关知识， 包括患病原因、 临床表现、 治疗
方法及预防措施等， 提高患者的自我管理能
力。 同时， 鼓励患者戒烟限酒， 改善生活环
境， 减少有害物质的暴露。

2.�药物治疗 遵医嘱按时按量服药是控制
病情的关键。 患者需定期复诊， 根据病情调整
用药方案。 同时， 注意药物的不良反应和相互
作用， 确保用药安全。

3.�运动康复 适量的运动锻炼有助于改善
肺功能， 提高身体素质。 COPD 患者应根据自
身情况选择合适的运动方式， 如散步、 慢跑、
太极拳等， 避免剧烈运动导致呼吸困难。

4.�呼吸训练 呼吸训练是 COPD 康复护理
的重要组成部分。 通过腹式呼吸、 缩唇呼吸等
训练方法， 可以增强呼吸肌力量， 提高呼吸效
率， 减轻呼吸困难症状。

5.�营养支持 患者应保证足够的热量和蛋
白质摄入， 以维持身体的基本需求。 同时， 多
吃富含维生素和矿物质的食物， 有助于增强机
体免疫力和抵抗力。

6.�长期家庭氧疗 一般用鼻导管吸氧， 氧
流量为 1.0~2.0 升/分钟， 日吸氧时间>15 小时，
对 COPD 慢性呼吸衰竭者可提高生活质量和生
存率， 对血流动力学、 运动能力、 肺生理和精
神状态会产生有益的影响。

7.�心理干预 COPD患者常因病情反复、 生
活质量下降而出现焦虑、 抑郁等心理问题。 因
此， 心理干预也是康复护理中不可或缺的一环。
通过心理疏导、 认知行为疗法等方式， 帮助患
者保持乐观的心态， 树立战胜疾病的信心。
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������重症医学科 （ICU）， 是直
面死神凝视， 又紧握生命希望
的地方。 在岳阳市中医医院的
重症医学科病房， 时间仿佛被
赋予了超越平凡的力量， 每一
秒的滴答， 都是医护人员不懈
奋斗与深情守候的见证。

这里， 静谧取代喧嚣， 唯
有医护人员匆匆而坚定的脚步
声 。 他们 ， 以专业和爱心为
引， 穿梭于生命的脆弱与坚韧
之间， 不断创造着令人惊叹的
奇迹。

“重症医学科， 是生命战
场的最后一道防线。” 该院重
症医学科主任蒋进， 是这片宁
静与紧张交织战场上的摇旗
者， 他以非凡的毅力与无尽的
热爱 ， 守护着这片土地 。 15
年， 彷如一瞬……

重症密林里的
微笑“导航”

2009 年 ， 初出茅庐的蒋
进， 怀揣着满腔热血与憧憬 ，
毅然踏入重症医学这片既神秘
又充满挑战的未知密林。 面对
接踵而至的医学难题， 他从未
有过丝毫退缩， 他如同密林中
的一缕阳光， 不仅照亮了自己
的前行之路， 也温暖并激励着
身边的每一个人。

“阿姨， 下次要早点来呀！”
当前往重症监护科室的电梯门
缓缓开启， 蒋进笑容满面地拉
着一位坐在轮椅上的高龄老人
说道。 这温馨而幽默的一幕，
在 ICU 这个平日里凝重紧张的
环境中显得格外耀眼， 也勾起
了记者浓厚的兴趣。

原来， 这位阿姨不久前因
为肺栓塞而半夜紧急转入该院
的 ICU， 高龄加上严重的病情
和其他因素， 让这场生命的救
援行动变得更加复杂和艰难。

然而， 在蒋进医生及科室团队
的共同努力下， 最终成功地将
阿姨从死亡线 上拉了回来 。
“蒋医生 ， 我下次一定早点
来！” 阿姨的话语中满是感激
与认真， 引得周围人一阵会心
的笑声。

“在 ICU， 每一个患者都是
与死神搏斗的勇士， 他们承受
的痛苦是我们难以想象的。” 蒋
进的话语中充满了对生命的敬
畏与同情。 他深知， 除了专业
的治疗， 用幽默与温暖的话语
去缓解患者的紧张与恐惧， 同
样重要。 “我尝试用轻松诙谐
的方式与他们交流， 希望能为
他们带去一丝慰藉， 让这段艰
难的时光变得不再那么冰冷。”

在他的影响下， 岳阳市中
医医院的重症监护科室仿佛被
一股温暖的力量所包围， 从上
到下洋溢着家的温馨与活力。

“我可以再来一碗吗?” 重
症监护科室的另一角， 一位患
者手捧护士亲手炖制的鸡汤，
笑容满面 。 这简单的话语背
后， 是医患之间深厚的情感纽
带， 也是对医护人员无私奉献
的最好回馈。

医学领域中的
“拼命三郎”

“从 不 计 较 个 人 得 失 ”
“科室的模范与榜样” “拼命
三郎” ……只要一说起对蒋进
的评价， 这些字眼就会如连珠
炮般被同事们纷纷道出。 在医
院的每一个角落， 蒋进的身影
如同一束不息的光芒， 始终忙
碌而坚定， 宛如一台永不止步
的引擎， 引领着生命的希望之
舟破浪前行。

“蒋主任 ， 休息一下吧 ，
身体要紧 。” 2023 年的深秋 ，
高强度的工作让蒋进突发耳聋

伴眩晕， 但即便在病床上， 他
的心依旧牵挂着医院。 稍有好
转， 他便带着吊瓶， 毅然加入
会诊， 甚至冲进抢救室， 用行
动证明： “患者需要我， 我必
须到。”

“全心全意， 为患者寻找
最佳治疗。” 这不仅是蒋进的
誓言 ， 更是他每日践行的准
则。 每当第一缕晨曦轻轻揭开
夜幕的帷幔， 总能看见蒋进身
披白大褂， 穿梭于病床之间，
他的步伐稳健而有力， 眼神中
闪烁着对医学事业的无限热爱
与对生命的深切关怀。

医学之路， 漫长且充满挑
战。 “学医就要做好一辈子的
准备。” 蒋进深知， 只有不断
学习， 才能跟上时代的步伐。
因此， 他始终坚持理论与实践
并重， 在心内介入及外周介入
领域深耕细作， 每周都会不辞
辛劳地前往省级医院交流学
习， 即便是在厚重的铅衣下站
立一整天。

自担任 ICU 主任以来， 蒋
进更是以满腔的热情和卓越的
领导力， 带领团队不断攀登医
学高峰。 在他的带领下， ICU
成功开展了多项新技术、 新项
目， 如首例 TIPS 手术、 肺动脉
溶栓碎栓介入手术及床旁临时
起搏器置入术等， 在行业内赢
得了广泛的认可与赞誉。 同事
们私下里都亲切地称蒋进为医
院的 “定海神针”。

面对 “先进个人” “优秀
党员” “先进工作者” 等众多荣
誉的加冕， 蒋进始终保持着一颗
谦逊而平和的心， 他将更多的精
力投入到了临床一线工作中， 用
实际行动践行着 “大医精诚” 的
崇高理念， 不断追寻着成为 “苍
生大医” 的辉煌梦想。

������胆结石是一种常见的消化
系统疾病， 主要是由于胆汁中
的胆固醇、 胆盐和胆色素不平
衡所导致的胆固醇结晶或胆色
素结石。 部分患者没有明显症
状， 但一旦出现症状， 往往会
给生活带来很大的困扰。 了解
胆结石的症状有助于早期发现
和及时治疗， 可以避免更严重
的健康问题。

1.�腹痛 胆结石最常见的
症状是腹痛， 尤其是在右上腹
或中上腹部。 这种疼痛通常是
间歇性的， 可能会持续几分钟
到几个小时 ， 医学上称之为
“胆绞痛”， 往往在进食高脂肪
食物后加重， 有时可放射到右

肩或背部。
2.�消化不良 胆结

石患者常常会伴有消化
不良的症状 ， 包括腹
胀、 恶心、 呕吐和食欲
减退。 这些症状通常与
进食有关， 特别是在食
用油腻食物或大餐后更
为明显。 这是由于胆结石阻碍
了胆汁的正常分泌， 导致脂肪
的消化吸收受到影响所致。

3.�黄疸 当结石阻塞胆管
时， 胆汁无法正常流入肠道，
反而会回流到血液中， 导致皮
肤和眼睛发黄， 尿液变深。 这
种情况下， 患者需要尽快就医，
以免引发更严重的并发症。

4.�发热、 寒战 这通常是
由于胆结石引起的胆囊炎或胆
管炎所致。 在这种情况下， 患
者的体温可能会升高， 伴随着
全身不适。 出现这种症状， 表
明身体可能存在感染， 需及时
进行治疗。

衡阳市常宁市中医医院
廖秋萍

直面死神冷酷挑战 筑牢生命最后防线
———访岳阳市中医医院重症医学科主任蒋进

慢性阻塞性肺疾病的
临床表现与康复护理

胆结石的常见症状有哪些？
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