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在门诊，我们会遇到这样
的患者：本来只是身体出了些
小毛病，比如常见的腰腿疼、
身体不适，经过适当的调理就
能解决，结果急于治愈，辗转
多家医院，不停地折腾，导致
原来的问题非但没解决，反而
添了新问题。

因 此 ，我 觉 得 有 必 要 发
声，让大家认识到想有一个健
康的身体，要先学会与身体对
话，读懂身体语言。

所谓的身体语言，实际上
就是身体发出的信号。比如
疼痛，这个信号是身体在告诉
你某个部位有了炎症反应，希
望引起你的重视。这个炎症
不一定是细菌感染，它可以是
物 理 性 的 ，也 可 以 是 化 学 性
的，还可以是自身免疫性的，
如汽车司机的颈腰部劳损就
属于物理性的，类风湿疾病就
属于免疫性的。

各种疼痛的治疗都需要先
找到病因，然后对因调理、治
疗。疾病往往来得缓慢，去得
也缓慢，心急吃不了热豆腐。
其实，很多时候疼痛是在向你
亮红灯，是对你长期处于某种
不正确姿势或不良习惯发出
的限行信号。

比如发热。发热是对细
菌、病毒感染及自身免疫病的
一种炎症反应，是身体中的卫
士白细胞和外来入侵者（如细
菌、病毒等）或内部“犯罪分
子 ”进 行 战 斗 的 一 种 表 现 形
式，是身体抵抗力的“亮剑”，
不一定是什么坏事。因此，对
于一般的感冒发热，医生会告
诉你要多休息、多喝白开水，
体温不超过 38.5 摄氏度不用吃
退热药。

再比如咳嗽。咳嗽向我们

传递的信号是呼吸道有了炎
症或异物，需要把痰或异物咯
出来，这是身体的一种条件反
射。这时候，有经验的医生会
帮你消炎抗感染，而不是急于
镇咳祛痰，也就是说只能釜底
抽薪，不可火上浇油。但是，
在现实生活中，有些人咳嗽两
天就不停地求医、用药，恨不
得一天就把咳嗽止住。这是
不符合疾病治疗规律的，是行
不通的。

还有饮酒后发生的头晕、
头疼，兴奋异常。其实，这是
酒精中毒的表现。因为酒精
最先损害的是神经系统，然后
才 是 肝 脏 及 其 他 脏 器 和 组
织。每一次醉酒相当于患了
一次急性肝炎，这样说一点儿
也不为过。也正是因此，酒精
性肝病、脑病、股骨头坏死的
患者在不断增加。所以说，如
果你想对家庭负责，对身体负
责，请远离酒精，因为对身体
而 言 ，每 一 滴 酒 精 都 是 多 余
的。

另外，我还想谈一些生活
常识。

现在，很多人越来越追求
享受生活，对很多事情不加节
制，而且缺乏思考和审视，如
贪恋美食不节制、贪图久坐逃
避运动、夏季贪图低温拒绝出
汗等，加之工作压力大，导致
当今心脑血管疾病、糖尿病、
肥胖、椎间盘疾病、空调病等
的患病人数节节攀升。

大数据显示，我国目前有
高脂血症患者达 1 亿多人，高
血压病患者达 2.7 亿人，糖尿
病患者达 9240 万人，超重或肥
胖人群为 7000 万至 2 亿人，脂
肪肝患者约为 1.2 亿人；平均
每 30 秒就有一个人患糖尿病，
平均每 30 秒就有一个人死于
心脑血管疾病。

如果我们的祖先真的是猴
子，那么人就应该适应跳跃、
攀爬、擒拿格斗，而不是像北
极熊，只有在觅食的时候才走
出巢穴。因此，我们应该积极
参加多种运动，如游泳、单车、
球类、跳舞、慢跑等室内外活
动，而不是整天窝在办公室和
家里对着电视、电脑、手机看。

有人说，是懒人创造了世

界 ，也 正 在 毁 灭 人 类 。 懒 人
不 愿 意 农 耕 ，就 创 造 了 农 业
机械；不愿行走，就创造了汽
车、飞机、火车等交通工具；不
愿活动，就创造了沙发；不想
出门，就创造了快递、外卖、电
子产品等。这些观点我们可
以当成一种戏说，但其所说的
现象确实需要引起我们的警
惕。

人类对享受的追求是无止
境的，不节制的话，只会离大
自然越来越远，离病魔越来越
近。

每个人都应该思考：我从
哪里来？要到哪里去？我真
正想要的是什么？我正在做
什么？我该怎么做？这样的
哲学命题，有助于消除人们对
健康的无知和对人生的迷茫，
节制对享乐的贪欲。

让我们牢记世界卫生组织
制定的“合理饮食、适量运动、
戒烟限酒、心理平衡”健康四
大准则，把握住生命的航向！

（作者系南阳市骨科医院
党总支书记、副院长、主任医
师）
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患上便秘怎么办
本报记者 乔晓娜 通讯员 李 政 文/图

记者：随着生活水平的提
高，人们的饮食结构精细化，生
活节奏加快，便秘人群越来越
多。据不完全统计，我国便秘
的发病率约为 27%，而治疗便
秘的方法和药物又五花八门、
鱼龙混杂。刘主任，您能为我
们谈一下便秘到底是一种什么
疾病吗？

刘海：便秘在临床上比较
常见，迁延不愈，即成慢性便
秘，病程至少为 6个月。

根据现行的标准，确诊便
秘必须至少满足以下条件中的
两个：1.排便费力；2.排便为块
状或硬结状；3.有排便不尽感；
4.有肛门直肠梗阻和阻塞感；5.
需要用手法，比如手指辅助、盆
底支撑等帮助排便。

记者：那么，便秘是怎么形
成的？有哪些诱发因素呢？

刘海：便秘的病因复杂，主
要与饮食有关。如，饮食无节
制，总是大鱼大肉，经常吃辛辣
刺激、油腻性食物，甚至烟酒不
离身，这样很容易加重肠道负
担。患者要是还不爱吃水果蔬
菜、粗粮等，喝水又少，自然很
容易发生便秘。有些人为了减
肥拼命节食，导致营养跟不上，
肠道没力气蠕动，菌群失衡，很
容易就便秘了。

养成良好的排便习惯也很
重要。有些人一忙起来，习惯
憋着不上厕所，忙完又没便意
了，导致好几天都没排便。还
有一些人长期久坐不运动，导
致肠道蠕动减少，粪便在大肠
内停留时间延长，从而导致便
秘。

以上都是生活习惯、生活
方式方面的因素。此外，还有
一些病理性因素，如肠道结构
异常，包括肠息肉、肠道肿瘤、
肠结核、肠道冗长症、肠道外部
受到机械性压迫等，导致肠道
狭窄，使肠内容物通过受阻，造
成便秘。一些药物，如麻醉药、
止痛药、降压药、抗抑郁惊厥类
药物等，均可造成便秘。一些
疾病，如甲状腺功能减退、糖尿
病、帕金森病也可引起便秘。

记者：您能和我们讲一讲
便秘有哪些危害吗？

刘海：便秘时，患者排便往
往需要用力，可使直肠内压力
增高，诱发加重痔疮；干硬的粪
便可撑破肠管皮肤，导致肛裂，
而肛裂引起的排便疼痛又会导
致患者不敢排便，加重便秘，从
而形成恶性循环。

一些高龄患者还存在心脑
血管疾病，便秘时太过用力，会
引起血压增高，导致心脏耗氧

量增加，从而诱发脑出血、心肌
梗死等疾病。部分老年患者还
会因排便时腹腔内压力增高，
导致疝气。

此外，便秘的人容易产生
负面情绪，如焦虑、脾气暴躁
等 ，严 重 的 可 影 响 生 活 和 工
作。有时，因便秘产生的负面
情绪比便秘本身危害更大。

记者：您能讲一讲便秘分
为哪些类型吗？

刘海：根据便秘的症状，便
秘分为慢传输型便秘、出口梗
阻型便秘、混合型便秘。

顾名思义，慢传输型便秘
就是肠子传输得慢，动力差，粪
便都堆积在肠腔内，导致粪便
坚硬，少便意。而肛门附近的
肛门括约肌、肛提肌等结构功
能正常，没有出口梗阻的表现。

出口梗阻型便秘就是出口
堵了，可表现为患者排便费力，
有不尽感或下坠感，排便量少，
总感觉大便存留在肛门内下不
来，但是粪便在肠道内的传输
时间还是正常的。医生指诊
时 ，可 摸 到 患 者 直 肠 内 有 粪
便。出口梗阻型便秘的主要原
因是盆底肌群矛盾性收缩或痉
挛性收缩导致的不协调；其次
是直肠黏膜内脱垂，就是直肠
黏膜松弛堵塞肠腔引起不通

畅；再次是直肠前突，原理是直
肠阴道隔松弛，一用力排便就
像阴道突出个大包，大包内存
留的粪便不易通过肛门排出。

混合型便秘同时兼有前两
者的表现。

那么，患者来医院需要做
哪些检查呢？便秘的检查包括
一般检查与特殊检查。一般检
查包括：肛门指诊，能够了解直
肠有无粪便滞留、周围的肌肉
情况、肛门直肠有无狭窄和肿
瘤堵塞；肠镜检查，可以把肠道
内的细节拍得很清楚；钡灌肠
造影，能够显示肠道的形态。

特殊检查是什么呢？第一
个是结肠传输试验。常用不透
X 线的小颗粒（共 20 个颗粒），
随餐顿服，服下去后 6、24、48
小时各拍摄腹部 X 线平片一
张。正常情况下，72 小时应排
出 80%的标记物，如果达不到
就是便秘。这也是区别慢传输
型便秘和出口梗阻型便秘的很
好的一个检查。

第二个检查也很直观，就
是排粪造影检查，即将一定量
的钡剂注入直肠内，在 X 线下
模拟正常的生理排便活动，动
态观察肛门直肠的功能和结构
有无变化。相当于把肛门附近
的排便动作从不透明的人体中

展现到医生面前，主要用于诊
断直肠黏膜内脱垂、直肠前突、
会阴下降、盆底肌痉挛综合征
等。

第三个检查是评估肛管、
直肠感觉功能的测压检查。测
压检查能够测定肛管、直肠的
静息压、收缩压等。

第四个检查是盆底肌电图
测定，就像心电图一样能够记
录括约肌的肌电波幅和电位，
判断有无异常。还有一个非常
简单的方法，叫球囊逼出试验，
也可以检测是否存在直肠无力
症状。

最后一个检查是直肠腔内
超声。就是超声多普勒借助特
殊的腔内超声探头，可以了解
肛管、直肠及盆腔周围组织结
构的改变，对直肠前突诊断价
值较大。

记者：那么，得了便秘要如
何就诊？目前，有哪些比较好
的治疗方法，您能讲讲吗？

刘海：便秘不只是排便系
统有问题，有可能是全身多种
疾病的表现，需要专业的医师
和完善的检查，才能进行精确
诊断及治疗。

目前，肛肠科对便秘的研
究更加深入，治疗方法更加多
元化。就拿我们肛肠科来说

吧，首先，我们拥有一批医术精
湛的医务人员，包含盆底动力
检测师、生物反馈治疗师、大肠
水疗师、中医针灸师等；其次，
我们有一套完善的检查体系，
如排粪造影检查、钡灌肠检查、
电子结肠镜检查、结肠慢传输
检查等。

20 年来，通过不断的研究、
探索、总结，我们对便秘的诊断
治疗形成了一套完整的体系，
通过一般治疗、心理治疗、生物
反馈治疗、大肠水疗、胃肠动力
治疗、骶神经刺激、中医针灸、
埋线、姜疗、足反射治疗、中西
药治疗等，为无数患者解除了
痛苦。此外，通过外科手术治
疗便秘也是我们肛肠科的强
项。

便秘的治疗包括非手术治
疗和手术治疗，非手术治疗又
包括非药物治疗和药物治疗。
大家都有一个认识，“是药三分
毒”。对于轻度、中度便秘患者
来说，增加活动，摄入更多的水
和纤维素，建立良好的排便习
惯是改善便秘的一个很好的方
法。这是从自我调理方面来讲
的。医学上的非药物治疗还包
括生物反馈治疗、针灸、按摩治
疗、心理治疗等。

对于非药物治疗无效的患
者，应首选容积性泻剂，如膳食
纤维制剂，尤其适用于孕妇、儿
童及老年患者。当上述治疗无
效时，可使用渗透性泻剂改变
肠道 pH 值（酸碱值）及渗透性，
使粪便液体量增多、软化易排
出。当各类缓泻剂和饮食调节
均无效时，可考虑应用促动力
药及促分泌药，如普鲁卡、必
利、鲁比前列酮等。

最 后 要 提 的 是 刺 激 性 泻
药，在短期内作为二线药物治
疗便秘是可取的，但长期使用
刺激性泻药可造成肠道平滑肌
萎缩，使肠道蠕动功能更差，加
重便秘症状；还会使大量色素
在肠黏膜中沉积，引发结肠黑
变病。现在，市面上的很多产
品含有刺激性泻药，如蒽醌类
的药材（决明子、大黄、番泻叶、
芦荟等）。有些药物广告打得
挺响，但只注重短期内的疗效，
绝口不提长期应用的危害，这
是十分不可取的。

在保守治疗无效时，就需
考虑手术治疗了。说到这里，
我需要强调一下手术治疗。对
于手术，我们不能盲目选择，但
也不能惧怕。如果选择手术治

疗，就需要专业的医生根据患
者的病情进行科学评估，严格
把握适应证，才能达到“术后病
除”的目的。我们科室在 20 世
纪 90 年代就开展了便秘手术，
是河南很早开展便秘手术治疗
的科室。目前，我们已开展各
种便秘手术 5000 余例，在豫西
南地区有广泛影响力。

记者：便秘的手术治疗方
式都有哪些呢？

刘海：针对慢传输型便秘
的手术方式有：1.全结肠切除
回直肠吻合术。这个手术主要
适用于符合诊断标准、结肠传
输时间大于 72 小时、排除结肠
有器质性病变、非手术治疗 6个
月以上无效且大量服用刺激性
泻药者，应排除焦虑、抑郁等有
精神症状者。2.结肠次全切除
术（保留升结肠或盲肠与直肠
吻合）。适应证除与第一个手
术相同外，还要求升结肠、盲肠
功能正常。区别在于保留回盲
部的功能，减少术后并发症。
3. 结 肠 旷 置 术 。 4. 回 肠 造 口
术。结肠旷置术和回肠造口
术，这两种手术治疗方式适用
于老年体弱者。

出口梗阻型便秘手术是最
常见的手术治疗方式，可借助
自然腔隙体外操作，具有创伤
较小、恢复时间较快、患者痛
苦少等优点，往往能起到四两
拨千斤的作用，主要有治疗直
肠黏膜内脱垂的直肠黏膜套扎
加硬化剂注射术、适用于直肠
前突的直肠前突修补术。需要
注意的是，单纯的直肠前突很
少见，常合并有直肠黏膜内脱
垂。此外，还有适用于盆底肌
痉挛综合征的耻骨直肠肌切断
术等。

记者：最后，我们希望您对
便秘做一个总结。

刘海：首先，便秘患者要通
过各项检查分清便秘的类型，
对于慢传输型便秘，可以增加
运动、调整饮食等，进行自我调
理。如果病情严重，可配合药
物治疗。因为手术创伤太大，
必要时才考虑手术治疗。

治疗时最好循序渐进，避
免同时口服过多的刺激性泻
药。对于出口梗阻型便秘及混
合型便秘，建议直接选择出口
梗阻手术治疗，一是手术创伤
小、恢复快、花费少，二是可避
免过多应用药物造成的不良反
应，解决或缓解长期便秘带来
的痛苦。
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事，华中中医肛肠专业联盟首席专家，河南省肛肠学科知名专家，河南省中医（中西医结合）肛
肠专业委员会副主任委员，南阳市中医药学会肛肠专业委员会主任委员，南阳市医学会事故
鉴定专家组成员，南阳市学术技术带头人；2008年被评为最受百姓欢迎的医学专家，2019 年被
评为南阳市“最美医生”。

他在我省首批开展肛肠病全程无痛治疗技术、一些与国际接轨的先进技术及顽固性便秘
手术，可独立开展直肠癌低位保肛术、直肠癌全系膜切除术、直肠癌扩大根治术、结肠切除术
及重度顽固性慢传输型便秘全结肠切除术；独创肛瘘切除一次性缝合生物胶封闭术，成功率
达95%，术后愈合时间由4周减为1周；对小儿脱肛、先天性肛门闭锁、肛门畸形、结直肠息肉的
治疗效果显著；编写专著 3 部，在省级以上杂志发表有较高学术价值的论文 30 余篇，获科技成
果奖5项。

本报讯 （记者乔晓娜 通讯员姚景晟
张婷婷）近日，邓州市中心医院在医疗管理、
医疗质量、智慧医疗等各项医疗大赛中连创
佳绩，充分展现了该院在精益管理、创新发展
等方面的综合实力。

3月18日，该院被河南省卫生健康委员会
确定为全省50家县域医疗中心之一。这标志
着该院在提升县级医院综合能力方面迈出了
坚实的一步。

6月 15日~16日，全国近百家医院参赛的
中国医院高质量发展论坛暨第三届“华谋
杯”医院“6S”精益管理（一种管理方法）全国
大赛在深圳举行。该院成功入围决赛，与 16
家医疗单位（其中二级医院 8 家、三级医院 8
家）角逐最终奖项。该院选手代表充分展示
了自 2017 年 3 月以来，该院推行“6S”精益管
理的思路、具体做法与实践成果，并最终夺
获“6S标杆奖”。

6月14日，该院代表队参加南阳市医院感
染知识竞赛，荣获团体一等奖；内分泌肾病科
魏宾荣获个人三等奖。

6 月 15 日，“2019 全国智慧医疗创新大
赛”在南昌落下帷幕。该院参赛团队经过激
烈角逐，从全国 400 多个参赛团队中脱颖而
出，荣获“创新大赛优秀奖”“最具创新领导
力”两项大奖。

张琳琳假日救人

本报讯（记者乔晓娜 通讯员张学芳）“我永远也不会忘记县医
院的护士张琳琳……”虽然那暖心的一幕已过去 20多天，但新野县
的韩女士仍心存感激。

7 月 28 日 10 点多，50 多岁的韩女士在新野文化广场附近理发
时，突然头一歪晕了过去。这可吓坏了理发店老板及旁人。

在这危急时刻，带着 8岁儿子等候理发的新野县人民医院普内
科护士张琳琳，立即上前对韩女士实施了掐人中、心脏按压等系列急
救措施，并让别人拨打120急救电话。待救护车赶来时，韩女士已苏
醒。

7月30日上午，韩女士家属经多方打听，得知了张琳琳的工作地
址，特意将一面锦旗送到新野县人民医院以表感谢（如图）。

白金广在义诊


