
- 1 -

本期为濉溪县医院健康宣传材料第 26 期，特此说明。

支气管扩张健康宣教

濉溪县医院呼吸内科

1. 支气管扩张是由于支气管及其周围肺组织的慢性炎症损伤管壁，导致支气管管腔扩张和

变形的慢性化脓性疾病。主要发病因素为支气管-肺组织感染和支气管阻塞，两者互为

因果。临床上主要表现为慢性咳嗽、脓痰及反复咯血及肺部感染。反复咯血者经内科治

疗无效者，则可行支气管动脉栓塞术（介入治疗）。行支气管动脉栓塞术的目的是止血，

使咯血停止。

2. 常规治疗：①抗炎治疗头孢类、喹类酮、磺胺类、必要时加用甲硝唑。②止咳祛痰治疗：

盐酸氨溴索、复方甘草合剂、痰液多时可做雾化吸入或体位引流。③止血治疗：氨甲环

酸、垂体后叶素、立止血、安络血。④支气管动脉栓塞术（介入治疗）。⑤外科手术切

除。

3. 疾病指导：咯血量的多少与病情不成比例。咯血时保持情绪稳定，取患侧卧位，避免紧

张，尽量避免搬动病人。尽量将血咯出，不要憋气，保持呼吸道通畅。严禁用力咳嗽。

咯血时应卧床休息，咯血量多时应取头高脚底位，头偏向一侧，并禁食。体位引流时，

常与体位改变有关，尤其在晨间和晚间躺下时痰液较多。体位引流根据不同的病变部位

选择不同的卧位。让病变位于高位，促进痰液引流至气管，间歇做深呼吸后用力咳嗽；

同时由外向内，由下往上轻拍背部，以利引流，每日 2-4 次，每次 15-30 分钟。引流宜

在饭前进行，以免进食而造成呕吐。引流时出现头晕、紫绀、疲劳等应及时告知医护人

员。使用一次性痰杯，并及时倾倒痰液。

4. 饮食指导：支气管扩张由于长期反复大咯血、咳脓痰，身体消耗能量较大，饮食宜高蛋

白、高热量、高维生素、富有营养的软质饮食，如鸡蛋、鱼肉、瘦肉、牛奶等，忌食刺

激、粗糙、质硬饮食，少食多餐，多吃含有维生素 A、C 及钙质的食物：含维生素 A 的

食物有润肺、保护气管的作用，如猪肝、蛋黄、鱼肝油、胡萝卜、韭菜、南瓜、杏等；

含维生素 C的食物有抗炎、防感冒的功效，如大枣、柚子、番茄、青椒等；含钙食物能

增强气管抗过敏的能力，如猪骨、青菜、豆腐、芝麻等。大咯血时暂禁食。咯血量少或

者咯血停止后可进食温凉的流质、半流质饮食（粥类、汤类），避免进食过热的和刺激

性强的食物。

5. 生活指导：增加户外运动，增强机体免疫抗病能力。平时多做深呼吸，减少刺激性气体、

粉尘的吸入。尽量避免感冒受凉，有急性呼吸道感染时应及时就诊，及时清除上呼吸道

慢性病灶（扁桃体炎、鼻窦炎）。保持室内空气流通，每日通风 2次。痰液粘稠时，保

持充足的水分摄入，每日饮水 1500ml 以上，充足的水分可稀释痰液，有利于排痰。养

成良好的生活习惯，保持大便通畅，防止便秘。每天保证 8小时以上的睡眠，戒烟。保

持口腔清洁，增加食欲。

深冬寒意浓谨防溃疡病
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濉溪县医院急诊医学科

胃及十二指肠溃疡，统称溃疡病，是人们消化系统常见的疾病之

一。据统计，人群中约 10—12%的人患过此病。随着寒意渐浓的冬季

的到来，溃疡复发或合并消化道出血者明显增多，值得高度警惕～

冬季，由于寒冷的刺激，人体的植物神经功能发生紊乱，胃肠蠕

动的正常规律被扰乱;人体新陈代谢增强，耗热量增多，胃液及各种

消化液分泌增多，食欲改善，食量增加，必然会加重胃肠功能负担，

影响已有溃疡的修复;冬天外出，气温较低，且难免吞入一些冷空气，

可以引起胃肠粘膜血管收缩，致使胃肠粘膜缺血缺氧，营养供应减少，

破坏了胃肠粘膜的防御屏障，对溃疡的修复不利，还可导致新溃疡的

出现;同时寒冷的季节里，大多数人喜欢热食，如吃火锅，喝热粥等，

特别是有人常以烧酒御寒，更是火上浇油，增加对胃粘膜的刺激，可

促使溃疡面扩大加深，使病情加重，如溃疡损伤血管就会引起消化道

出血。

因此，溃疡病人在寒冷的冬天，要特别注意自我保养，增强自我

保健意识。该病是一种容易复发的病，因而专家们主张对溃疡病进行

维持治疗，尤其是既往有过多次复发者，应作为维持治疗的重点对象。

可于每晚睡前服雷尼替丁 150 毫克(1 粒)，时间最少一年，寒冷季节

更应坚持。或在医生指导下进行。同时注意日常生活中的保养，保持

情绪稳定，避免负性情绪;注意劳逸结合，避免过度劳累;适当进行体

育锻炼，改善胃肠血液供应;注意防寒保暖，特别应注意腹部保暖;

坚持定时定量进餐，食物冷暖适宜，切忌暴食和醉酒，同时要避免服

用对胃肠粘膜刺激性大的食物和药物。
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“小蚯蚓”引出大问题

濉溪县医院泌尿外科

看到标题，人们会笑着说，一条小蚯蚓会引出什么问题，不过

是松软土壤罢了。然而，对于大多数男性，它往往都会存在我们

身体一个松软的部位，阴囊里。当然，它并不是现实生活中的蚯

蚓，然而它却引出了大问题。

那么什么是小蚯蚓呢？

事实上它是一条条精索静脉，只不过它现在变粗了，而且走行

比较迂曲，所以看着像蚯蚓，而这种情况有一种更加专业的称呼

方法：精索静脉曲张。精索静脉曲张是精索内蔓状静脉丛的异常

扩张、伸长和迂曲。是男性中常见疾病。多数患者在体检时发现
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阴囊内无痛性蚯蚓状团块，平卧休息后减轻。一般来说，精索静

脉曲张按照严重程度分为三个等级：III 度曲张是最严重的情况，

曲张一侧的阴囊明显比正常一侧饱满很多，血管像蚯蚓一样，摸

起来也很明显。II 度曲张在阴囊表面看不到凸起来的血管，但是

用手能摸到。I 度曲张看不到也摸不到，但屏住呼吸、增加腹压

（鼓肚子）时就能摸到凸起的血管。

它有什么危害呢？

生活上：

常常走路过多，长时间站立，剧烈运动后，阴囊疼痛增加，甚

至难以忍受！自觉有坠胀感，休息平躺后减轻。

生育：
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静脉曲张越严重，淤血和代谢产生堆积后的有害废物就越多，

温度也越高，对精子的影响就越大，所以理论来说，曲张越严重，

不育的可能就越严重。

出现精索静脉曲张，生活方面应该怎么做呢？

首先精索静脉曲张的程度常与症状不成比例。有些患者 III 度

精索静脉曲张，却毫无不适感。对于这类没有不适感，生育也不

受影响的患者可以保守观察。日常生活中保持一些良好习惯：

避免长时间久站。长久站立，增加腹压容易发生精索静脉

曲张，因此患者应经常让腿做抬高、放下的运动。可能的话，

最好能小走一番。

注意饮食，补充营养。不宜吃辛辣刺激的食物，烟酒最好

杜绝。可以经常食用富含维生素 E 的食物，如玉米油、花生油、

芝麻油，莴笋叶及柑橘皮，对预防和恢复精索静脉曲张肯定有

一定效果。

保持清洁，避免感染。注意会阴部清洁卫生，防止逆行感

染;及时治疗泌尿生殖系统感染，减少炎症发生的机会，避免

加重精索静脉曲张。

节制房事，多穿紧身内裤。精索静脉曲张患者性生活要规

律，控制性冲动，另外，经常穿紧身内裤或用阴囊托以防阴囊

下坠。

注重定期检查。定期进行检查，可以帮助男性及时发现男

性疾病，使疾病能得到及时有效地治疗。
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哪些情况需要手术治疗呢：

简单来说，对于成年临床型患者手术适应证推荐如下：同

时具备以下 3 个条件：a. 存在不育；b. 睾丸生精功能下降；

c. 女方生育能力正常，或虽然有不孕情况但可能治愈。虽暂

无生育要求，但检查发现精液质量异常者。此外， 精索静脉

曲张所伴发的相关症状（如会阴部或睾丸的坠胀、疼痛等）较

严重，明显影响了生活质量，经保守治疗改善不明显者，可考

虑行手术治疗。

对于青少年型精索静脉曲张手术适应证：a.精索静脉曲张

引起患侧睾丸体积明显缩小（具体见睾丸功能评价部分）；b.

II 度或 III 度精索静脉曲张；c. 睾丸生精功能下降；d. 由

精索静脉曲张引起较严重的相关症状者；
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关于糖尿病饮食误区的几点新建议

濉溪县医院内分泌老年病科

许多糖友对糖尿病饮食的认识还存在误区，比如一些糖友认为吃多了

加药就行。现在，每天吃什么已经不仅仅关系到生存问题，还是治疗

糖尿病的基石。

误区一：吃多了加药就行

有些糖友试图通过增加降糖药物或胰岛素剂量来抵消多吃的食物对

血糖的影响。实际上，过多的热量摄入会加重胰岛细胞的负担，久而

久之，导致胰岛功能下降甚至衰竭，使降糖药物疗效丧失，即使胰岛

素用量不断增加，血糖仍难以控制;此外，口服药物用量越大对肝肾

功能的损害越大，胰岛素用量越大体重增加的风险越高。

因此，必需在饮食控制的基础上，必要时辅以适量的口服药物或胰岛

素，糖尿病治疗才能取得良好的疗效。

误区二：“无糖”食品多吃无妨

所谓“无糖”食品，其实只不过是不含蔗糖而已，但这些食品本身大

多是淀粉做成的，与米饭、馒头一样，摄入过量同样会升高血糖。还

有部分“无糖”食品是由荞麦、燕麦等粮食做成的，尽管这些食物升

糖相对较慢，但其最终也会转换成葡萄糖，食用过多同样会使血糖升

高。

误区三：只吃粗粮不吃细粮

粗粮含有较多的膳食纤维，可以延缓肠道对葡萄糖的吸收，与等量的

细粮相比，对血糖的影响更小。但如果只吃粗粮不吃细粮，则可能增

加胃肠道负担，影响蛋白质和一些微量元素的吸收，时间久了会造成
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营养不良。

因此，一定要注重营养均衡、粗细搭配。

误区四：不能吃水果

许多糖友认为，水果很甜，是控制血糖的大敌。实际上，水果除含糖

外，还含有大量对人体有益的维生素、矿物质和膳食纤维，彻底把水

果拒之门外的做法是不科学的。糖友在选取水果种类时应注意，对于

含糖较多的水果(如香蕉、葡萄等)，应减少摄入量，而对于含糖量相

对较低的水果(如猕猴桃、柚子等)，可适当增加摄入量。总之，对于

血糖控制较平稳的患者，各种水果都可以吃，只是要根据其含糖量决

定进食多少。

胸痛的十三种情况

01

主动脉夹层

患有这种疾病的人 80%以上都患有高血压病，而且平时血压控制不佳，

甚至从未服用过降压药，使血压一直处于较高水平。多数病人胸痛发

生在剧烈活动时，胸痛开始就特别剧烈，可伴有大汗淋漓。如果夹层

发生的部位离心脏很近，出现剧烈胸痛后，动脉很快破裂导致病人胸

痛后立即死亡；如果夹层发生的部位离心脏较远，剧烈胸痛后转为胸

闷，继而出现腹痛腹胀等症状，说明夹层继续向下延伸，非常危险。

02

冠心病
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往往存在以下危险因素：高血压、高血脂、糖尿病、吸烟、肥胖、有

冠心病家族史、年龄在 35 岁以上女性，30 岁以上男性。这些危险因

素中除年龄外，具有 3个以上，就很容易患冠心病。胸痛可分为心绞

痛及心肌梗塞。由于胸痛呈发作性，很容易被病人忽视。多数为胸骨

后痛，向左肩臂放散，一般发生在活动当时或晨起遇到冷空气时，心

绞痛每次持续数分钟，经休息或消除诱因后缓解，胸痛缓解后无不适

感。如果胸痛剧烈且持续时间超过 30分钟，伴有大汗、胸闷甚至有

窒息感，说明已经发展成了急性心肌梗塞。即使胸痛缓解，已经无不

适感，也应尽快去医院，起码做心电图检查以确定是否为急性心肌梗

塞。临床上我们遇到许多急性心肌梗塞的病人，本来应该立即住院，

但病人感觉你在忽悠他，从而延误治疗时机。另外还有些病人活动过

程中发作时感觉咽部像吃了辣椒面，或是像有人掐脖子的感觉，这些

都是心绞痛的症状。

03

肺栓塞

多数病人存在以下病因：下肢静脉血栓、长期卧床少动、慢性心肺疾

病、手术后、创伤（包括软组织挫伤）、骨折、恶性肿瘤、肥胖症、

妊娠及口服避孕药等，少数无明确诱因。胸痛症状不明显，有些病人

胸痛于深吸气或咳嗽时出现，有些病人于活动时出现，多数病人活动

时伴有胸闷、气短、干咳等症状。有的病人还会出现咯血甚至晕厥等

症状。大多数病人会出现血压下降，以及呼吸、心率增快等体征。由

于急性肺动脉主干栓塞会导致死亡，肺小动脉栓塞会转成慢性肺梗死。
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04

自发性气胸

多见于瘦高的健康年轻人、患有慢性肺部疾病的病人，多发生于持重

物、屏气、剧烈活动或咳嗽后，突然感觉胸闷、气短，呈持续性；一

侧胸痛，不剧烈，多于活动时或咳嗽时出现，能忍受。可有咳嗽，但

痰少。到医院拍胸片即能确诊。如果瘦高的年轻人出现上述情况应及

时到医院就诊，以免延误病情。

05

肺癌

患者可出现胸痛，于呼吸、咳嗽时加重。除胸痛外，早期病人会出现

刺激性咳嗽，胸闷气短，甚至咯血，并伴有逐渐消瘦，乏力以及食欲

不振等症状。

06

肺炎胸膜炎

有上呼吸道感染的病史，胸痛以咳嗽或深吸气是为著，多伴有发热、

咳嗽、咳痰，甚至胸闷气短。应用抗感染药物后上述症状可减轻。

07

急性心包炎

胸痛与发热同时出现，胸痛部位多位于心前区或胸骨后，可放射至颈

部、左肩部、左臂部，轻重不一，严重者呈缩窄性或尖锐性痛，吸气
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和咳嗽时疼痛加重，有时在变换体位或吞咽时出现或加重。心包渗出

液较多时会出现呼吸困难，此时胸痛可有所减轻。除了胸痛外，还会

伴干咳等症状。

08

反流性食管炎

胸痛表现为位于胸骨后的烧灼样痛，多在饱餐后平卧位或弯腰时出现，

可伴有反酸、烧心、反胃等症状，也可在熟睡时出现。

09

肋间神经痛

多存在精神紧张、情绪不稳及睡眠差等诱因，表现为胸部或背部针刺

样痛，瞬间即逝，但反复发作，持续数秒或数分钟，可自行缓解，疼

痛范围为局部一个点或无固定部位。消除诱因上述症状可消失。

10

化脓性肋软骨炎

疼痛部位多发生在胸骨旁第 2-4肋软骨，以第 2肋软骨最常见，单侧

或双侧均可累及，受累的肋软骨局部可肿大隆起，疼痛为钝痛或锐痛，

局部有明显触痛，皮肤无红肿改变，严重者可因上肢活动或咳嗽等动

作使胸痛加重，胸痛持续时间较长，可达数小时。有时与前胸相对应

的后背部也出现疼痛。经理疗或热敷以及服用活血化瘀药物后可使症

状减轻。

11
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带状疱疹

有受凉或上呼吸道感染病史，胸部或腰部皮肤感觉过敏或神经痛，呈

针刺样，局部皮肤有明显触痛，继而出现集簇性粟粒大小红色丘疹群，

迅速变为水泡。一般疼痛部位在一侧，如胸痛很少超过胸骨，背痛很

少超过脊柱。

12

心脏神经症

胸痛部位常位于心尖区及左乳房下区，常为刺痛或隐痛，为时数秒或

数小时，常伴有胸闷、气短、心悸、失眠等症状。胸痛多于紧张、激

动后诱发，与体力活动无关，常在休息时出现，活动或转移注意力后

减轻。多见于女性。

13

癔症

多于情绪剧烈波动时出现呼吸急促，继而出现剧烈胸痛、双手麻木、

抽搐，伴有胸闷气短等症状。控制呼吸频率并做深吸气动作后胸痛可

明显减轻。

本宣传材料最终解释权归濉溪县医院所有。


	本期为濉溪县医院健康宣传材料第26期，特此说明。
	支气管扩张健康宣教
	                     “小蚯蚓”引出大问题

