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头痛、 颈椎痛、 胸痛、 腰痛……
疼痛被认为是人类除呼吸、 脉搏、 体
温、 血压外的第五大生命体征。 对于
疼痛， 公众存在哪些认知误区？ 哪些
疼痛需要特别关注？ 湖南省人民医院
疼痛科主任 、 副主任医师曹启旺提
醒， 不少人认为疼痛能忍则忍， 其实
疼痛是身体发出的求救信号， 若不及
时就医， 可能会导致大病。

疼痛会给工作生活带来困扰

在湖南省人民医院疼痛科门诊，
不少患者说自己被疼痛困扰。

近日 ， 疼痛科门诊来了一位 40
岁出头的女士， 姓黄。 她带了一沓片
子和化验单， 对医生说自己全身疼痛
已经两年多了 ， 严重影响工作和生
活。 这两年多来， 她看了不少医生，
做了数不清的检查 ， 结果都是正常
的 。 医生说她没有病 ， 只是心理作
用， 让她去精神科看看。

可是， 黄女士实实在在感受到身
体上的疼痛， “我浑身很痛， 但这种
痛说不清楚， 没有人理解我。” 同样
痛苦的还有黄女士的丈夫， 自从妻子
得了这个 “怪病”， 他经常夜里起来
给妻子按摩， 导致他也睡不好， 白天
工作力不从心。 经过一番检查， 医生
发现黄女士的这种 “怪病” 是纤维肌
痛综合征引起的。

曹启旺表示， 疼痛主要分为急性
疼痛和慢性疼痛。 急性疼痛是机体受
到损伤之后， 通过神经传输然后经过
大脑反馈的信息， 去除刺激因素就不
再疼痛了。 慢性疼痛则持续时间长或
反复发作， 会给正常的工作生活带来
极大干扰， 可引起患者血压、 心率、
血糖升高， 心脑血管事件增加， 抵抗
力下降 ， 还可能引起患者焦虑 、 抑
郁 、 失眠 、 丧失工作能力和社会功
能， 甚至导致患者自杀。

据 《中 国 疼 痛 医 学 发 展 报 告
（2020）》 统计结果显示， 在我国， 慢

性疼痛患者超过 3 亿人 ， 且每年以
2000 万的速度增长。 其中， 50%以上
的慢性疼痛患者， 疼痛持续时间至少
为两年； 20%的慢性疼痛患者， 疼痛
持续时间在 20 年以上 ； 47%的慢性
疼痛患者 ， 因疼痛导致步行困难 ；
65%的慢性疼痛患者， 因疼痛导致睡
眠不足或无法入睡。

疼痛能忍则忍真的好吗

一个人从出生开始就会经历这
样、 那样的疼痛： 生病打针、 意外摔
倒、 不小心切到手指等常见的小病小
伤； 病痛、 分娩、 意外事故等危险性
更高的痛症。 对于疼痛， 很多人不以
为然， 且存在一些认知误区。

【误区 1】 疼痛不是什么大事 ，
忍一忍就过去了 。 对此 ， 曹启旺表
示， 急性疼痛是症状， 会随着原发病
的治愈而消失。 但超过 3 个月的疼痛
属于慢性疼痛 ， 慢性疼痛是一种疾
病 。 长期得不到有效止痛治疗的病
人， 容易出现因疼痛导致的病理性交
感神经功能紊乱， 并发展为难治性疼
痛。

【误区 2】 止痛药有副作用， 少
吃点不太痛就行。 止痛药在医生指导
下合理使用可以发挥有效的治疗作
用， 并尽量减少副作用， 总体利大于
弊。 坚持不吃止痛药或者镇痛不全的
患者， 慢性疼痛本身就会导致机体功
能障碍及对精神心理产生不良影响，

最终形成难治性的神经病理性疼痛，
不利于疾病的治疗。

【误区 3】 过早使用强效镇痛
药， 以后会无药可用。 正常使用镇痛
药物， 耐药发生率较低。 相反， 疼痛
发作时再用药， 患者短期内大量使
用 镇 痛 药 物 更 容 易 引 起 耐 药 性 。
镇 痛药 使 用 越 早 ， 剂 量 越 小 ， 效
果越好。

【误区 4】 哪疼就去哪科看， 不
知道看什么科的就不看了。 不少人认
为， 头痛医头、 脚痛医脚、 肚子痛就
看胃肠。 对于急性的、 由原发性疾病
引起的疼痛， 应就诊相应科室。 对于
慢性疼痛或者疼痛没有查出病因的，
则需到疼痛科治疗。

读懂疼痛背后的“求救信号”

曹启旺表示， 疼痛有轻有重， 很
多人在疼痛的时候都会选择忍耐。 但
是， 不是任何疼痛忍忍就行， 疼痛有
可能是身体正在发出求救信号， 建议
及时到医院检查治疗。

曹启旺提醒， 疼痛在生活中虽然
很普遍， 但有一些疼痛一定要多加判
断、 引起重视， 先排除大病的可能，
再解决小病的风险。 在很多疼痛不明
显的阶段， 人们很容易忽视， 或者拖
延治疗， 这是非常危险的。 所以， 要
了解各类疼痛反映的信号， 为自身健
康加保险。

（据湖南省人民医院公众号）

取暖要做好防病保健
每到冬季， 取暖成了很多地

区不可或缺的提高生活质量的方
式。 不管是暖气， 还是空调、 地
暖， 在取暖前后必须做到以下防
病保健工作。

供热前打扫卫生
供热前要将室内各个角落进

行一次清洁卫生， 特别是客厅沙
发四周， 布沙发套最好清洗一次
或换用新的。 冰箱内的物品也最
好彻底清理， 并对冰箱内外， 特
别是封条处和扶手处进行彻底的
消毒。 此外， 最好将卫生间的各
个角落也彻底清洁一番， 定期用
专业的消毒剂清洁马桶， 并使室
内的其他用品不受污染， 达到防
病的目的。

注意设施安全
要经常观察室内用热设施有

无漏气漏水现象， 如发现异常问
题 ， 应及时和供热企业取得联
系， 由专业人员进行处理， 以防
发生事故。

每天要开窗通风
人们长时间呆在暖气房里，

很容易出现头晕、 口鼻发干， 甚
至引发感冒。 特别是本身就患有
某些疾病的老人儿童， 室内长时
间不通风会降低身体抵抗力， 因
此， 每天都要开窗通通风， 遇到
雾霾天气时， 可以待雾霾消散后
再开窗通风。 开窗通风也是有讲
究的， 不要开太早， 每天 10 时
到 16 时都可以， 每次以半小时
为宜。

保持房间的湿度
取暖时往往有部分人会出现

口鼻干燥、 头晕眼花、 胸闷气短
等 “暖气病” 表现。 这是因为室
内温度上升后致使空气湿度下降
所致。 冬季供暖时室温最好控制
在 18℃到 22℃之间 ， 同时采取
措施加大室内空气湿度 。 如可
在暖气片旁边放上一盆水 ， 或
者 用 几 块 湿 毛 巾 搭 在 暖气片
上 ， 让水蒸发后 ， 提高空气湿
度， 空气湿度在 45%到 55%之间
比较合适， 当湿度低于 40%的时
候， 鼻部和肺部呼吸黏膜上的纤
毛运动就会减弱， 病毒、 细菌极
易附在黏膜上， 刺激咽部， 引发
疾病。

另外， 对付 “暖气病”， 还需
要注意补充体内水分， 吃果蔬， 从
含水丰富的食物中补充体内水
分， 补水的过程中要少吃盐。

（据 《解放军报》）

脂肪肝是很多人体检报告上的
“不速之客”， 大多因饮食不健康、 生
活起居不规律所致。 运动加上健康饮
食能减轻脂肪肝， 但很多人认为坚持
运动难以做到。 其实降低脂肪肝风险
每天需要运动的时间并不长， 《临床
肠胃病与肝病学》 杂志刊登美国斯坦
福大学一项新研究发现， 每天休闲运
动 22 分钟即可使脂肪肝风险降低
40%以上。

为评估休闲运动量与非酒精性脂
肪肝等肝病发病风险之间的关联， 研
究团队对 2017～2018 年美国国家健康

和营养检查调查涉及的 5529 名 18 岁
以上参试者展开研究。 排除 483 名丙
肝、 乙肝、 饮酒过量和服用脂肪源性
药物超过半年的患者以及 742 名肝脏
B 超数据不合格的患者后， 研究人员
对剩余 4304 名非酒精性脂肪肝患者
的相关数据展开后续分析。

结果发现 ， 每周休闲运动达标
（中等强度运动至少 150 分钟， 或高
强度运动至少 75 分钟） 可使罹患非
酒精性脂肪肝的风险降低 44%。 新研
究同时也发现， 每天久坐时间超过 8
小时， 会导致非酒精性脂肪肝发病率

增加 44%。 研究人员分析发现， 每周
运动 150～299 分钟或大于 300 分钟，
非酒精性脂肪肝发病率可分别降低
40%和 49%。 新研究还发现， 休闲运
动时间越长， 罹患肝纤维化和肝硬化
的风险就越低， 每周运动量至少 300
分钟， 肝纤维化和肝硬化风险可分别
降低 59%和 63%。

新研究结果表明， 作为一种生活
方式干预措施， 每周 3 小时的休闲运
动可显著降低非酒精性脂肪肝、 肝纤
维化和肝硬化风险。

（据 《大众卫生报》）

能忍则忍？ 疼痛是身体在“求救”

每周运动 3小时脂肪肝风险降低 40%
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