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杏林寻宝
——中华传统医药漫谈

医 说 新 语医 说 新 语

来自《中国水与生命质量认知调
查报告》显示，95.3%的人不会喝水，
65.9%的人直到渴了才喝水，只有不
到 5%的人有定时定量规律饮水的好
习惯。

久坐不动、经常熬夜、大运动量
等人群更容易缺水。北京天地万物

生物健康科技公司中福生命水技术
顾问王俊文在近日举行的中国健康
饮水高峰会上指出，作为人体细胞的
主要组成部分，水是人体最需要的营
养载体，如果人不适量饮水，脱水最
严重的部位就是细胞的内部，所损
失的水分有60%来自细胞内部。

王俊文说，人体受脱水影响最严
重的部位是大脑。人体脱水的程度
越严重，组织胺越容易取代水分的
生理功能。当人体缺水时，大脑必
需在组织胺的作用下，才能維持生
理功能。大脑长期脱水，不得不依赖
组织胺的作用，这样会导致其功能
紊乱，这就制造了忧郁症形成的可
能。其次，脱水也是癌症、人体血栓
形成的重要因素。

王俊文强调，公众应注意饮水吸
收问题，比如要减少“豪饮”，讲究“细
酌”。每次饮水量保持一定水平，养
成规律饮水好习惯。

高血压管理并不复杂，关键在于患者的认知和
自我管理。然而，遗憾的是，绝大多数患者并不了
解正确的用药理念，存在太多的误区，导致血压不
能很好地控制，最终引发严重心脑血管疾病。在刚
过去不久的“6·10血压日”，多位专家指出，高血压
患者自我血压管理存在比较突出的4个焦点：

焦点1 ：降压一定要长效吗？

上海交通大学医学院附属瑞金医院高血压研究
所所长王继光教授指出，服用长效降压药，作用时
间长，造成的血压波动小，一天一次就能平稳控制
好 24 小时的血压。有些长效药物半衰期长达 50 小
时，即使偶尔漏服，也不会对血压造成波动。而短
效药物作用时间短，不能很好地控制24小时血压。

焦点2 ：降压一定要规律服药吗？

北京大学人民医院教授孙宁玲指出，服降压药
的时间一定要尽量固定，保证规律，这样带来的好
处是能避免服药间隔时长时短造成的血压波动。那
么服药时间究竟是在早上还是晚上比较好？孙宁玲
说，清晨时段的血压较高，又是心脑血管事件高发
时段，一般应该在早上起床后吃药。

焦点3： 降压是不是越快越好？

服了降压药后，需要多长时间把血压降下来？
用药两三天血压就降下来，这样的降压速度是否可
取？这些问题一直困扰着很多高血压患者。北京大
学第一医院教授李建平说，高血压不是一天两天形
成的，自然也不能一天两天就降下来。降压应该和
缓，慢慢降下来。如果血压突然降下来，反而有可
能带来危险。李建平说，一般服用长效降压药物，
一到二周起效是很正常的，四到八周血压降到目标
值是常态。要有耐心等待血压和缓地降下来。不要
几天没有降下来，就换药。不仅不会帮助找到适合
的药，反而有可能带来风险。

焦点4 ：降压药能不能吃吃停停？

北京医院教授汪芳说，很多患者都存在吃药不
坚持的问题，有的人因为所谓的“是药三分毒”，想
尽量少吃药；有人是担心天天吃，会不会耐药；还
有人是偷懒嫌麻烦，吃药做不到坚持。这些都是高
血压患者常见的错误认识。只要确诊了高血压，无
论有没有症状，是否感觉到头晕，都要按时服药，
而不能漏服，更不能随便停药。停药会造成血压波
动，而血压波动会造成血管损伤，甚至引发心脑血
管疾病。对于高血压患者来说，只有坚持服用长效
药物，平稳控制好每个 24小时的血压，才能真正管
理好血压，更好地预防心梗和脑卒中的发生。

癫痫俗称“羊角风、羊癫疯”，是由多种病因引起
的慢性脑部疾病，也是神经内科最常见的疾病之一。
相比成人，儿童和青少年癫痫发病率较高，儿童的发
病率约为成人的 10倍。北京大学第一医院儿科主任
姜玉武教授强调：“儿童期是癫痫的高发时期，18岁以
下儿童占全部癫痫患者的6成以上，同时，儿童癫痫的
诊治关乎孩子及家庭的未来。但一些家长对癫痫的
认知和治疗观念存在误区，导致患儿延误就医、治疗
不积极、不规范等情况，影响治疗效果。”

“癫痫并非不治之症。”姜玉武教授强调，一些
家长因为孩子有病就心急乱投医，辗转接受不规范
治疗后，反而对于孩子的病情控制不利。各国临床
研究表明，新诊断的癫痫病人，如果接受规范、合
理的抗癫痫药物治疗，七八成患者病情可以控制。

据调查，我国癫痫患者有 60%起源于儿童期，
小儿癫痫如不及早正确诊断、正规治疗，对其身
体、心理和智力都有影响。中国抗癫痫协会名誉会
长李世绰介绍，癫痫的发作具有突然、短暂和反复
性特点，如果不进行规范治疗，孩子发作时可能会
遭受各种意外伤害甚至猝死，癫痫患者的死亡危险
为一般人群的2至3倍。癫痫发作不仅让孩子身体遭
受痛苦，还会令孩子出现自闭、自卑和抑郁等消极
心理。此外，癫痫反复长期发作造成的脑损伤，对
孩子的智力会有不同程度的影响，数据显示，约
30%的癫痫患者认知功能有缺陷。

专家指出，小儿癫痫的治疗宜早不宜迟，越早
治疗，对病情的控制越为有利，其预后情况也越
好。很多家长习惯在网上寻找就医信息和治疗方
法，但网上信息鱼龙混杂，很难分辨。姜玉武提
醒，家长应尽早带孩子到规范诊疗中心或正规医院
的专科门诊就医。如果在就医前，孩子出现癫痫发
作，应详细记录发作时的细节，这有助于医生给予
更有针对性的治疗。

李世绰强调，除了及时就诊、家长最好适当掌
握一些癫痫发作的急救知识。与普通孩子一样，癫
痫患儿也可以参与到社交与学习生活中。要鼓励孩
子参加集体活动，克服羞怯和无能感，避免“过分
保护”，培养孩子的独立性和自信心，这样才是真正
保护孩子的未来。

首份视觉健康国别报告

《国民视觉健康》 白皮书近日发布的数据显示，2012
年我国 5 岁以上人口中，各类视力缺陷患者约 5 亿左右，
其中近视总患病人数在 4.5亿左右。在近日举行的国民视
觉健康研讨会上，北京大学中国健康发展研究中心主任李
玲教授表示，如果没有有效的政策干预，到 2020 年，我
国 5岁以上人口近视患病率将增长到 51%左右，患病人口
将达7亿。

据 《国民视觉健康》 研究显示，中国每 3 人中就有 1
人患有近视。不难发现，我们周围越来越多的人开始佩戴
眼镜，以便能够正常地学习、工作、生活。

“目前，全球有将近45亿人口需要视力矫正，占世界
总人口的 63%，而这其中有 25亿人还未得到矫正。”视觉
影响研究院全球传播总监克里斯坦·格罗斯说，“视力不良
是一个重大公共卫生和社会议题，视力不良会对人们生活
生产造成各种负面影响。虽然国际卫生组织和其他国际组
织都在积极研究视觉健康，呼吁各国政府采取应对政策，
但在视觉健康问题的国别研究上却鲜有发声，中国的《国
民视觉健康》白皮书开创了这一先河。”

作为国内首份系统研究视觉健康的白皮书，《国民视
觉健康》从经济效益、公共政策和国家发展的视野来研究

“视觉健康”问题，这比以往仅仅着眼于医学层面的视力
研究更加全面。同时，《国民视觉健康》 总结了国内外的
相关政策与经验、提出了完整的行动框架，这为国际和国
内视觉健康相关领域的研究者提供了可供借鉴的理论分析

框架和可靠的数据支撑，并开辟出了新的研究领域。

视力缺陷已成重大公共卫生问题

作为 《国民视觉健康》 研究项目的发起人和组织者，
李玲在讲述国民视觉健康现状时表示，中国面临着比西方
国家更为严重的视觉健康危机。一方面，我国青少年近视
患病率居高不下，不仅影响当代，也危害未来国民健康素
质，将对国家社会、经济甚至安全都产生重大影响；另一
方面，在人口老龄化背景下，各类老年性视力缺陷患病年
龄提前，给个人和社会带来沉重负担。

因此，近视低龄化绝非“多戴一副眼镜”这么简单，
近视的发生与危害都是不可逆的。随着近视的低龄化带来
的病程延长，人群中近视程度的分布会日益向高度近视演
变，进而产生各类眼底病变，造成严重的永久性视功能损
害。

日益严峻的视觉健康形势，不仅会带来直接的医疗成
本和社会保障负担，也会造成患者行为能力丧失进而影响
劳动能力和生命质量。据 《国民视觉健康》 统计，2012
年，各类视力缺陷导致的社会经济成本在 6800 多亿元，
占当年GDP 比例高达1.3%。算上视觉缺陷对生命质量的
损害，占GDP的比例将达到1.83%。

让人人享有视觉健康

近年来，我国居民视力缺陷疾病普遍发生了很大变
化，屈光不正和老视等视光类别的眼疾，已经成为影响视

觉健康的主要威胁。但无论是公共教育、预防保健、医疗
服务提供与医疗保障，还是视光产品相关行业监管等方
面，与保障全民视觉健康的客观需求相差甚远，视觉健康
政策亟待调整。

李玲建议，应从“整体视觉健康”这一理念出发，围
绕“健康融入一切政策”的原则，从决策、规划、操作和
配套落实 4 个层面入手，构建我国视觉健康公共政策体
系。在决策层面，建立国民视觉健康决策体系，以解决谁
为国民视觉健康负责、从哪些方面负责等问题，做到循证
决策；在规划层面，以整体视觉健康为目标，做到预防为
主、防治结合；在操作层面，将视觉健康保障与医疗卫生
和医改衔接起来，让政策落地；在配套落实层面，通过激
励机制和明确时间表，借助行政体系来推动视觉健康保
障，并加强人才培养和相关基础研究。

有关专家强调，需要把验光配镜作为一种社会服务进
行规范，推动其向着健康产业方向发展。现阶段，公众对
于视光行业存在着诸多误解，认为眼镜店“暴利”，验光
服务应该免费，这与行业标准化程度密切相关。为此，与
会行业代表呼吁，尽快出台行业标准，以促进视觉行业健
康发展。

根据《国民视觉健康》白皮书的研究建议，我国应该
从监管标准、监管人员方式的专业性以及行业准入限制
3 个方面发力，对视觉行业进行全方位、专业化监管。
另外，还应建立符合中国国情的眼科医生、验光师、配
镜师人才队伍，并借用医保、税收和价格等手段，推动
建立符合行业规律的人才薪酬体系，促进视觉行业健康
发展。

中国近视人口高达 4.5 亿

构建“整体视觉健康”迫在眉睫
本报记者 喻京英

中国近视人口高达 4.5 亿

构建构建““整体视觉健康整体视觉健康””迫在眉睫迫在眉睫
本报记者本报记者 喻京英喻京英

链接▶▶▶
发达国家和部分发展中国家在视觉健康保健、视觉健

康医疗服务及人才队伍建设等方面形成了较为系统的经
验，对进一步完善我国视觉健康政策具有借鉴意义：

首先，发达国家通过建立视觉健康档案对重点人群进
行跟踪监测，为制定科学合理的视觉健康干预政策打下了
基础，同时也为早发现、早治疗赢得了宝贵的机会。

其次，发达国家的视觉保健政策已经从单一的医学预
防政策转向医学、社会政策整合的新方向。电子产品使用
指南、与教育部门合作增加青少年户外活动时间等政策，

极大改善了新加坡和其他发达国家青少年的视觉健康情
况。

第三，发达国家已经普遍将视觉健康纳入国民健康保
障体系中，从预防、治疗到康复甚至配镜都已经纳入基本
医疗保障中，这为实现国民视觉健康整体化提供了最坚强
的保障。

第四，对视觉健康人才和视觉健康产品进行严格的管
理。除了传统的手术、开药等过程受到严格监管以外，发
达国家眼镜生产、配镜流程都有严格的规定，将其纳入医
疗行为监管范围。

儿童癫痫发病率高于成人
朝 闻

降压，您吃对药了吗？
张 辉

国医大师王琦学术研讨会举行
本报电（静闻） 近日，国医大师王琦9种体质学术传

承国际研讨会暨9种体质大数据项目启动仪式举行。本次
活动旨在探讨国医大师王琦9种体质学说，让9种体质理
论及实践能够推广普及，成为指导人们生活健康的实用
方法。

据介绍，9种体质学说是国医大师王琦带领体质研究
课题组，历经30余年进行流行病学调查才总结出来的中
国人的体质理论。该理论把中国人的体质分为平和质、
气虚质、阳虚质、阴虚质、痰湿质、湿热质、血瘀质、
气郁质及特禀质9种，每种体质都有各自不同的特征。体
质不仅决定了人的形态结构、心理特征，还决定了人们
容易得哪些病。人们如果了解了自己的体质，就能根据
体质类型，选择怎样吃、怎样起居、怎样养生，从而掌
握自己健康的主动权。因此，9种体质学说其实不仅是医
学理论，是帮助人们实现未病先防、已病防变、病后康
复的一种生活方式。

《与癌共存》新书上市发布
本报电（余静） 徐克成教授 《与癌共存》 新书近日

发布。书中的故事和观点，深入浅出，通俗易懂。这是
徐克成教授继 《非常故事》、《我对癌症患者讲实话》 等
科普读物出版后的又一抗癌科普著作。

据介绍，徐克成教授本人既是一位消化病专家，也
是一位战胜自身癌症的强者，近年来主攻癌症综合治
疗。他对癌症的认识，既来自专业性探讨，也来自其自
身的经历，这令其在肿瘤诊治上开辟了一条新路。

京交会健康医疗热点纷呈

健康医疗服务是今年京交会围绕“开放、创新、融
合”理念设置的6个重点领域之一。在“一带一路”下的
互联网医疗暨国际医生集团合作论坛中，融互联网技术
和大数据分析于一体的数字化精准健康管理服务平台

“记健康”首次亮相，它代表了中国互联网慢病健康管理
的先进理念和有效路径，为“互联网+医疗”和慢病管理
模式的发展带来了创新思路。

张 敏摄

养成规律饮水好习惯
张宏达

古往今来，人们一直十分重视
睡眠养生。我国古代医学家称“睡
眠是养生之要务”。现代医学家把睡
眠称为“自然康复剂”。战国时名医
文挚对齐威王说：“我的养生之道把
睡眠放在头等位置，人和动物只有
睡眠才生长，睡眠帮助脾胃消化食
物，所以，睡眠是养生的第一大补。”
睡眠，是高等脊椎动物周期性出现
的一种自发的和可逆的静息状态，
表现为机体对外界刺激的反应性降
低和意识的暂时中断。人的一生大
约有1/3的时间在睡眠中度过。

因此，采用正确的睡眠养生方
法，达到养神、促进气化、生精的目
的，对于提高生存质量、抗病防衰、
延年益寿具有重要意义。这也是历
代养生家非常重视的内容。清·李渔

《笠翁文集》中说：“养生之诀，当以
睡眠居先。睡能还精，睡能养气，睡
能健脾益胃，睡能坚骨强筋。”有人
说，睡眠是大自然了不起的恢复剂，
这是合乎事实的。经过一夜酣睡，醒
来时感到精神饱满，体力充沛。如果
睡眠不足，第二天就会疲惫不堪，无
精打采，头晕脑胀。《黄帝内经》说：

“人卧血归于肝，肝受血而能视，足
受血而能步，掌受血而能握，指受血
而能摄。”人之目视、足步、掌握、指
摄等生命活动的能量，都是通过睡
眠源源不断地积蓄起来的。

那么，正确的睡眠养生方法
是什么呢？

首先要有正常的睡眠时间。
应该在子时 （23时至01时） 以前
上床，在子时进入最佳睡眠状
态。中医睡眠机制为阴气盛则寐
即入眠，阳气盛则寤即醒来。《黄
帝内经》 中说，夜半子时为阴阳
大会、水火交泰之际，称为“合
阴”，是一天中阴气最重的时候。

其次是合适的睡眠姿势。古今
医家都推荐右侧卧位，这是因为右
侧卧可使心脏在胸腔中受压最小，
利于减轻心脏负荷。另外右侧卧时
肝处于最低位置，有利于肝脏血液
的循环，并且右侧卧时胃和十二指
肠的开口均在下方，有利于胃肠内
容物的排空。故《老老恒言》说：“如
食后必欲卧，宜右侧以舒脾气”。

还有就是良好的睡眠环境。
安静的环境是帮助入睡的基本条

件，适宜的温度、湿度和新鲜的空
气是良好睡眠的保障。卧室宜在
睡前醒后开窗通风，氧气充足有利
于大脑细胞迅速减轻疲劳。当然
睡觉时幽暗的光和舒适的卧具也
会对睡眠有所帮助。

我们聪明的祖先还总结了“睡
眠十忌”：一忌仰卧，二忌忧虑，三
忌睡前恼怒，四忌睡前进食，五忌
睡卧言语，六忌睡卧对光，七忌睡
时张嘴，八忌睡时覆首，九忌卧处
当风，十忌睡卧对炉火。

科学研究证明，在所有的休息
方式中，睡眠是最理想、最完整的
休息。良好的睡眠能消除全身疲
劳，使脑神经、内分泌、体内物质代
谢、心血管活动、消化功能、呼吸功
能等能得到休整，促使身体各部组
织生长发育和自我修补，增强免疫
功能，提高对疾病的抵抗力，所以
有“睡眠是天然的补药”。
（作者为北京朝阳区中医医院医师）
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