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中华传统医药漫谈

“不起眼”的小毛病竟会致盲

干眼症是由多类原因造成泪液质或量异常或
动力学异常，导致泪膜稳定性下降，是一种现代
人的高发眼病。“干眼常见的症状是眼睛有异物
感、干涩感、疼痛感以及疲劳感，有时对风和空
调比较敏感，有时会出现视力波动和模糊等。”
中国医师协会眼表与干眼学组委员、中南大学爱
尔眼科学院博士生导师、爱尔眼科角膜病研究所
所长李绍伟教授指出，有四类人群易得干眼症：
一是长期熬夜和长期过度用眼的人；二是长期化
妆和戴隐形眼镜的人；三是高龄的人群，尤其是
女性；四是患有糖尿病、高血压等疾病的人群，
以及长期服用一些药物，包括抗抑郁药、镇痛药
等的人群。

随着“读屏”时代到来，我国干眼发病率呈逐
年上升态势。近日，“10.10干眼关爱日”活动启动
并发布了《国人干眼多中心大数据报告》。报告首
次探索我国国人干眼症的发病原因、临床特征、地
域之间的差异，同时为临床干眼的精准治疗，制定
规范化、精细化干眼诊疗流程提供了科学依据。
据《2013 年干眼临床诊疗专家共识》指出，干眼在
我国的发病率约为 21％—30％，医疗机构门诊就
诊的干眼患者占眼科总就诊人数的 30%以上。干
眼可谓无处不在，覆盖全年龄段人群。

亚洲干眼协会理事、中华眼科分会专家会
员、爱尔眼科角膜病研究所名誉所长孙旭光教授
介绍：“随着互联网、手机的广泛运用，由视频
终端造成的干眼，在中青年群体 （甚至青少年儿
童） 中越来越多。伴随空气污染造成的干眼也
成为常见现象。除了环境、生活方式因素外，
干眼致病原因还与全身性疾病、药物及情绪等
因素相关。”

伴随着电子产品的普及导致用眼习惯改变等
原因，干眼患者人数每年可能新增10%。“干眼是
一个慢性疾病，是逐渐积累的，干眼轻则会引起

不适感，即刺激、干燥、疼痛，影响正常的生活
和休息；重则会引起角膜的溃疡，甚至穿孔，最
后失明。所以干眼一定要早发现、早干预、早治
疗。”孙旭光说。

干眼不仅“缺水”更“缺油”

《国人干眼多中心大数据报告》 由爱尔眼科
角膜病研究所历时两年多完成，收集了沈阳、北
京、哈尔滨、武汉、重庆、成都、长沙和广州等
地4685例干眼患者的相关临床指标数据，患者年
龄从7—60岁及以上不等。

该报告显示，不同干眼类型中，蒸发过强型
（缺油） 占比最高，达51.3%。所有与睑板腺功能
障碍相关者 （包括蒸发过强与混合型干眼） 占总
数的92.8%。

“很多人以为干眼就是‘缺水’，所以只要
‘补水’就行，其实不然。”李绍伟说，由睑板腺
分泌的脂质，俗称“油”，功能主要是“锁水保
湿”。因此，一旦分泌的管道阻塞，“油”分泌不
出，锁水的功能就会破坏。所以，使睑板腺功能
正常，是治疗大部分干眼的目的。

从地域分布来看，南北方两组患者的干眼类
型比例有所不同，北方组混合型干眼占比最多，
为 49%，而南方组则以蒸发过强型干眼占比最
多，为 56.4%。同时，由于可能受空气湿度较
低，局部地区雾霾较重，冬季取暖等因素影响，
北方地区干眼患者的症状及体征相对更重。

从年龄与性别来看，60 岁以上干眼患者中，
混合型干眼占比最高。这说明随年龄增长，更易
同时出现睑板腺功能及水液分泌异常。女性患者
较男性干眼相关症状及体征更重，更易得干眼。

“目前，国内外对于干眼的研究尚处于起步
阶段。我国不同地区的干眼差异非常明显，必须
要考虑到整个国家地域的特点。因此，使用国际
上已有的研究对我国干眼的诊治缺乏针对性指导
意义。”李绍伟表示，国内相关干眼研究主要限

于局部区域进行，研究资料较为匮乏，通过全国
范围内、多中心、深入地研究探讨干眼发病原
因、分型特点及临床特征非常重要。

通过眨眼的动作预防干眼

眨眼又叫瞬目，眨眼的时候可以将泪膜均匀
地分布到眼表，湿润眼睛；同时，人们通过眨眼
的动作，还能促进睑板腺分泌的脂质排出，保护
眼泪不被蒸发，以提高泪膜的稳定性，从而预防
干眼。

正常人每分钟眨眼是15—20次，当紧盯着屏
幕工作、学习、打游戏、看剧及开车时，眼睛会
一眨不眨进入“专注”的状态，不自觉地减少眨
眼次数，每分钟眨眼次数仅为 5次，睑板腺分泌
的脂质就会减少。

此外，如果人们“不完全眨眼”，即每次眨眼，
不能完全覆盖整个角膜，致使眨眼质量下降时，
脂质排出的力度不够，也会减少脂质的分泌。

但是，如果情况严重，就不能只靠眨眼了。
李女士由于长时间面对电脑，频繁加班，两

年前开始眼睛出现干涩、不舒服的现象。起初她
以为只是用眼过度，就自行购买眼药水缓解。两
年来，她眼部不适的情况反复出现。生活工作都
受到影响的李女士，甚至一度以为自己患上了抑
郁症。

医生诊断她患的是由睑板腺功能障碍引发的
脂质异常型干眼，并已是中度，睑板腺已丢失1/3。
医生为其制定了个性化的诊疗方案：睑润+光润
干眼治疗+家庭护理联合治疗。经过一段时间的
治疗，李女士的症状得到了大大地缓解，抑郁焦
虑情绪也得到很大改善。

专家表示，尽管干眼呈现发病率高、人群广
的趋势，但许多人不知道“干眼”也是病，没有
就医的意识。干眼的治疗不是随意用点眼药水就
能好的，它需要区分是哪种类型以及程度，再针
对每个患者不同的情况进行个性化治疗。

自身免疫性疾病通常是指机体对自身抗
原发生免疫反应而导致的自身组织损害引
起的疾病。常见的自身免疫性疾病包括慢性
淋巴细胞性甲状腺炎、甲状腺功能亢进、糖
尿病、溃疡性结肠炎以及肝脏方面的疾病、
系统性红斑狼疮、类风湿关节炎、骨性关节
炎等。

“过去，一些自身免疫系统异常及被过敏
体质困扰的亚健康人群，只能在医院或体检
中心做检验项目。现在足不出户，通过网络
就能自行选择所需项目，在家便可以享受到
与三甲医院一样准确的检验结果和医学服
务。”在近日举办的 2020中国大健康峰会上，
欧蒙医学诊断 （中国） 有限公司总裁李川介
绍，欧蒙突破医学检验行业的常规模式，将
检测产品和服务带进千家万户。借助互联网
的普及，打通线上线下渠道，使每一个人都
能轻松享受到全方位检测服务，构建大健康
检测新生态圈。

大健康检测新生态圈是指大众可以通过
网络让每个人都有自行选择所需的项目，在
家便可以享受到全流程服务生态，足不出户
收到检测报告、远程预约专家进行健康解读。

非公立医疗机构积极参与健康管理、“治
未病”的服务体系，是对医疗资源的有效配
置，通过把健康产品及服务下沉到更广阔的
普通大众市场中去，与医院携手满足更多人
对健康的需求。

日前，国家医保局会同财政部印发 《关于扩大长期护理保险制
度试点的指导意见》，明确将长期护理险试点扩围。

消息一出，引发很多关注。长期护理险被称为社保“第六险”，
于2016年开始试点，目的是解决重度失能人员基本生活照料和医疗
护理所需的费用。此次试点的扩围，无疑将让更多家庭受益。

叫好之余也要看到，长期护理险只是应对老龄化社会的一种方
案，不是一推出就能毕其功于一役。养老事业还有很多坎儿要迈，
比如护理的问题。这个短板若不能补上，那么即便长期护理险解决
了养老费用的问题，但也可能买不到合格的养老服务。

毕竟，养老产业归根到底是做服务，然而难的也正是做服务。
护理又是养老服务的核心业务。没有合格的护工，谁会放心把家里
老人放在养老院？

数据显示，截至2019年底，我国60岁及以上人口达2.54亿，失
能老人约4000万。按照3位老人配备1名护理员的理想标准，至少也
得需要 1000 万名护理人员。然而，根据 《2018 中国民政统计年鉴》
显示，我国鉴定合格的养老护理员只有4万多人，缺口巨大。

护理员这么缺乏，还面临“两高三低”的问题：人员流动率
高、劳动强度高，工资收入低、社会地位低、服务水平低。这是一
个恶性循环。养老护理员薪酬太低，行业留不住人。很多养老机构
为解燃眉之急，主要招聘四五十岁的无护理经验妇女来补充缺口。
护理水平上不去，顺理成章。

既然护理员需求巨大，为何工资一直涨不上去？主要因为养老
院的收费价格一直偏低。如果是民办养老院，前期投入大，利润很
微薄，护理费怎么提高？话说回来，收费高了，可能很多老人又不
能入住了。

那么，应对之策何在？根本还是要把养老产业做大做强，让社
会资本能进入，能挣钱。虽说养老是微利行业，但只要能理顺资本
通道，增加护理资源，那么，提升护理服务整体水平，也就只是时
间问题。

同时，在养老护理员的培养方面，是否可以借鉴免费师范生的
方式？在校学习期间免除学费，免缴住宿费，并补助生活费，条件
是毕业后必须在护理行业服务若干年。

此外，护理员的社会地位怎么提升，待遇怎么完善，职业发展
体系怎么健全，都是提升护理服务的重要因素，都需要专门的制度
安排和创新，还需要社会各界群策群力，一起想办法才是。

“肝胆相照”这一成语，比喻真心诚意、以真心相见、互
相坦诚。最早记录在《史记·淮阴侯列传》中。

淮阴侯韩信，因为杰出的军事才华和雄才大略被汉王刘邦
重用，在楚汉之争中，功不可没。作为统帅，他率军出陈仓、
定三秦、擒魏、破代、灭赵、降燕、伐齐，直至垓下全歼楚
军，无一败绩。对于当时纷乱的天下局势，韩信起着决定性作
用，楚、汉无论哪一方得到他诚心的辅佐，一定可以夺得天下。

有一个叫蒯通的谋士，试图劝韩信背叛汉王，自立为王，
与汉王、楚王三分天下，形成鼎力之势，以防汉王夺得天下以
后遭到忌惮而遇不测。蒯通说，我愿意披肝沥胆，敬献愚计，
只恐怕您不采纳啊。他以肝和胆这样密切的关系，来向韩信表
示自己的衷心与诚恳。不过，韩信最终没有采纳蒯通的建议。

在中医里，《内经》 中说：“肝者，将军之官，谋虑出焉。
胆者，中正之官，决断出焉。”足厥阴肝经在里，负责谋虑；足
少阳胆经在表，负责决断。也就是说，肝负责想，胆负责干，
只有肝经和胆经相表里，二者相互配合，肝胆相照，一个人的
健康才有保证，能做出正确理性的决定而不至于怯懦。

总之，肝、胆在解剖结构、生理功能、经络循行上均有密
切的“荣辱与共”关系。只有肝脏保持健康，才不会引起胆汁
的合成与分泌出现问题，进而保证胆囊储存胆汁的功能正常。
同时，胆道通畅，胆汁运转正常，不出现淤滞，才能保证肝脏
的功能正常。

拔罐法又叫“吸简疗法”，古代称
为“角法”。拔罐法是以罐为工具，排
除罐内空气，造成负压，使之吸附于
腧穴或应拔部位的体表，造成皮肤充
血、瘀血，产生刺激，以达到防治疾
病的目的。

拔 罐 疗 法 在 中 国 有 着 悠 久 的 历
史，早在西汉帛书 《五十二病方》 中
就有关于“角法”的记载，角法就类
似于后世的火罐疗法。直到唐代的

《外台秘要方》 才正式把拔罐当作一种
疗法来记述。

现在不少人会选择找中医拔罐以
调养自己的身体，认为拔罐可以去体
内的湿气和寒气。那么，拔罐到底有
什么作用？

罐 的 种 类 有 竹 罐 、 陶 罐 、 玻 璃
罐。此外，还有铜罐、铁罐。家庭常
见是抽气罐，用透明塑料制成，不易
破碎，上置活塞，便于抽气。

中医操作火罐法目前最为常用，
是利用燃烧时消耗罐中部分氧气，并

借火焰的热力使罐内的气体膨胀而排
除罐内部分空气，使罐内气压低于外
面大气压造成局部负压，借以将罐吸
着于施术部位的皮肤上。

火罐的吸拔力和我们操作的方法
密切相关。如罐具深且大，在火力旺
时扣罐，罐内热度高、扣罐动作快，
下扣时空气进入罐内较少，则罐的吸
拔力大，反之则小。操作时用钳子夹
住酒精棉球或用纸卷成桶条状，点燃
后在火罐内绕 1—2 圈，或稍作短暂停
留后，迅速退出并及时将罐扣在施术
方位上，即可吸住。此法比较安全，
不受体位限制，是较常用的拔罐疗
法。须注意操作时不要烧罐口，以免
灼伤皮肤。

火罐的操作方法还有闪罐法：适
应于肌肉比较松弛、吸拔不繁或留罐
有困难处以及局部皮肤麻木或功能减
退的患者。其操作方法是将罐拔上后
立即取下，如此反复吸拔多次，至皮
肤潮红为度，所用的罐不宜过大。

还有留罐法，又称坐罐法：拔罐
后将罐留置一定时间，一般留5—15分
钟，罐大吸拔力强的应适当减少留罐
时间，夏季及肌肤薄处，留罐时间也
不宜过长，以免起疱灼痛。

还有走罐法，又名推罐法、飞罐
法：一般用于面积较大的背部、大腿
等处。

还有药罐法：将配制好的药物装
入布袋内，扎紧袋口，放入清水煮至
适当浓度，再把竹罐放入药液内煮 15
分钟。使用时吸拔在治疗部位上，多
用于风湿痛等病症。常用药物为麻
黄、艾叶、羌活、独活、防风、秦
艽、木瓜、川椒、生乌头、曼陀罗
花、刘寄奴、乳香、没药等。

身体的经络、穴位和五脏六腑相
连相通，所以通过外来的吸力，会刺
激身体表面的穴位，进而通过筋骨经
络，使得人体内部器官得到相应的调
理，让人气血畅通，强身健体。拔罐
疗法因为以负压吸拔体表的穴位，不

仅能够开腠理、散风寒，而且还能调
整脏腑经络的作用，鼓舞人体的正
气，也有助于体内致邪气的排出。

需要注意的是，拔罐虽好，但拔
火罐之后，腠理疏松，在短时间内切
忌不要洗澡，不要着凉，若不注意反
倒容易诱发疾病。拔罐的时间也不宜
过长，否则皮肤会起水泡。

（作者系北京朝阳中医医院副主任
医师）
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很多人都有过这样的感觉，眼睛很累、很干、很痒。新冠肺炎疫情期
间，为避免病毒传播，宅在家不出门，要在家办公、上网课。因此，不管是
大人还是孩子，学习、娱乐、工作的工具都变成了电脑、手机、电视。长时
间近距离过度用眼，加重了眼睛“干、痒、痛、红”的症状。

由于对干眼的认知不足及重视不够，不少患者因延误治疗致发展成重度
干眼，而重度干眼由于干燥导致眼睛反复发生炎症，角膜遭到破坏，透明度
逐渐降低，最终可能导致失明。干眼成为继近视眼之后又一国民眼健康问题。

发病率逐年上升 重视度反而不够

眼睛干痒可能是患了干眼症
喻京英 屈慧莹

什么是睑板腺？

睑板腺是隐藏在上下眼睑皮肤以下的腺体，
与睑缘垂直，呈条状排列，其开口位于睑缘靠近
睫毛根部的位置。

睑板腺的重要功能之一就是分泌睑脂，是泪
膜的重要组成部分，起到润滑眼表、湿润和锁水
的功能。平时，我们眨一下眼，睑板腺就会分泌
一些睑脂。

如果长期佩戴隐形眼镜、化眼妆、长时使用
电子产品或吹空调，可能导致睑脂分泌油脂发生
异常，如分泌量减少、睑脂变得浑浊甚至牙膏状
等。这时，眼睛会出现干涩、胀痛等症状，被称
为睑板腺功能障碍引起的干眼。

图
为
患
者
在
做
干
眼
检
查
。


