
经常怕冷？

读懂身体发出的“求救暗号”
生活经验告诉我们， 受寒之后， 如

果添衣增被还觉怕冷， 很可能就要发烧

了。 而每隔一两天就规律地出现怕冷、

寒颤、 发热、 头痛再出汗、 退热， 则被

大家称为 “打摆子”， 可能与疟疾或其

他感染有关。 这些伴有发烧的 “怕冷”，

往往都会得到充分重视。 相反， 那些长

时间 、 反复出现的怕冷却往往被人们

忽视。

胃寒

不少人都有这个问题， 稍微吃点生

冷食物、 喝点绿茶， 就会感觉胃中寒冷

不适， 甚至胃脘冷痛。 如果既往没有这

种情况， 近期突然发生， 可能与过食生

冷， 胃脘受寒有关。 如果反复发生， 则

可能是脾胃虚弱、 阳气不足的表现。

四肢发凉

除了众所周知的 “受寒” 以外， 在

生病过程中， 突然发生的四肢发凉， 面

色苍白， 可能是病情进展加剧， 甚至有

休克的表现。 更常见的则是一些并无其

他特殊不适的人， 在天气变化或季节更

替时出现手足冰凉。

虽然症状相似， 却暗藏玄机。 中医

学将四肢发凉称为 “四逆”， 东汉名医

张仲景 《伤寒论》 中有一张处方叫 “四

逆散”， 主治阳气运行受阻， 不能到达

四肢所致的 “四逆”。 而该书所载的另

一张处方 “四逆汤”， 则主要用于治疗

体内阳气大虚所致的四肢逆冷。 要透过

症状表现区分体内阳气运行受阻或阳气

亏虚这两个 “四逆” 的常见原因并非易

事， 需要向专业中医师求助。 但有一点

可以肯定： 长期节食、 减肥者如逐渐出

现四肢发凉， 通常是由于饮食不当、 营

养缺乏、 阳气不足所致。 对此情况若置

之不理， 体质将进一步下降， 导致更严

重的健康问题。

老寒腿

常常在天气变化、 季节更替时出现

膝关节及以下部位怕冷， 可伴肌肉关节

酸痛， 受风寒后症状加剧， 令人苦不堪

言。 除受寒、 湿环境影响之外， “老寒

腿” 还有个常见病因———关节、 韧带和

肌肉的劳损。 它既可起源于一次突发的

扭伤、 拉伤或骨折， 又可由于长期体力

劳动、 步行姿势不当、 衰老等所致。 劳

损催生瘀血， 阻塞脉络， 使局部血液循

环更加薄弱 ， 在天气变化或季节更替

时， 气温降低， 血管收缩， 血液循环障

碍更加明显， 阳气运行受阻， 膝关节及

以下就显著怕冷甚至疼痛了。 这也是民

间所言 “有伤就有寒” 的机理。

背心冷

部分人的怕冷部位较为独特， 他们

甚至会告诉医生， 怕冷的特征是在背部

如 “巴掌大” 的一个固定位置。 导致这

种症状的常见病因在中医经典 《金匮要

略》 中已揭示： “夫心下有留饮， 其人

背寒冷如掌大。” 痰饮停聚于心下， 使

阳气不能顺着经络到达背部， 就造成了

这种特别的症状。 要强调的是， 并非只

有痰饮才会导致这种症状， 其他病因诸

如湿热、 瘀血如阻滞相关经络， 也可致

类似症状， 但相较于痰饮较少见而已。

腰冷

寒湿阻滞于腰部 ， 可导致腰部寒

冷， 也可导致腰部沉重。 古人把这种情

况形象地比喻为 “腰重如带五千钱 ”。

五千枚铜钱的重量确实不轻， 足见患者

的痛苦情形。 中医认为 “腰为肾之府”，

肾阳亏虚， 可见腰部怕冷， 可伴腰膝酸

软。 腰部的损伤， 比如腰肌肉劳损、 腰

椎间盘突出等， 导致阳气运行受阻， 也

可见腰部怕冷。

其他部位怕冷

临床可见的怕冷症状各不相同 ，

从头到脚都可出现怕冷 ， 其常见原因

不外乎上述几类———“受风寒” “阳气

虚”， 或因外伤、 劳损及其他病因阻滞

经络血脉而致 “阳气运行受阻”。 中医

医师在诊治以局部怕冷为主要临床表

现的患者时 ， 常常首先考虑局部问

题 ， 如有必要再根据经络循行分布考

虑相关脏腑病变， 此处不再赘述 。

所以说， 看似简单的 “怕冷” 也是

一套复杂的身体求救暗号体系， 只要我

们充分重视这些身体发出的暗号， 及时

到正规中医机构就诊， 多数的健康问题

都能得到很好解决。

（作者为上海中医药大学附属龙华
医院风湿病科副主任医师）

■王骁

■郑继翠 张澜

1.家长要根据孩子的
年龄 、 身高 、 体重和生长
发展趋势选择合适的约束
系统。

2.约束系统参照私家
车的说明书 。 每款座椅都
有适合的车型 ， 每辆车的
说明书上都会有关于如何
在固定位置安装安全座椅
的介绍及安装方法。
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求医问药

你有医学健康疑问， 我们邀请医学专家来解答。

tangwj@whb.cn

阿司匹林能预防消化道肿瘤？
陈萦晅
上海交通大学医学院附属仁济医院消化科医生

阿司匹林目前在临床上最为熟知的

应用是在防治心脑血管疾病领域。 但多

个研究表明， 阿司匹林可能降低多种肿

瘤的发病率， 尤其在消化道肿瘤中更为

明显。 这是怎么回事？

【食管癌】 阿司匹林对不同类型食

管癌的预防作用各不相同。 巴雷特食管

是食管腺癌的癌前病变， 有证据表明，

阿司匹林可降低巴雷特食管进展为食管

腺癌的风险， 但不可降低巴雷特食管的

风险。 对于能否降低食管鳞癌风险， 目

前尚无医学文献报道。 在食管癌死亡率

方面， 荷兰有研究表明， 阿司匹林可降

低食管癌总体死亡率， 且食管腺癌患者

获益更多， 食管鳞癌患者不获益。

【胃癌】 长期使用低剂量阿司匹林

可降低胃癌发生风险， 且与剂量和使用

时间正相关 。 一项大型回顾性研究显

示， 阿司匹林使用组患者的弥漫性胃癌

比例较非使用者降低 80%， 且阿司匹林

使用超过两年的患者均未发生弥漫性胃

癌。 每天服用阿司匹林或服用时间超过

五年， 胃癌风险下降最为显著。 不过，

长期使用阿司匹林不能降低胃癌总体死

亡率和特异性死亡率。

【结直肠癌】 大量临床前及临床研

究表明， 低剂量阿司匹林可降低结直肠

癌的发病率、 转移率和死亡率。 不过，

英国一项研究发现， 阿司匹林组与安慰

剂组相比 ， 癌症发生率 （包括结直肠

癌 ） 无明显差异 。 同时 ， 也有研究表

明， 阿司匹林不能降低结直肠腺瘤肠镜

下摘除后的复发率。 一项在澳大利亚和

美国联合开展的研究显示， 阿司匹林组

的癌症相关死亡率高于安慰剂组， 其中

包括结直肠癌， 这可能与不同年龄段的

人群对阿司匹林反应不同有关。

【其他消化系肿瘤】 韩国一项随访

10 年的研究发现 ， 低剂量阿司匹林可

降低原发性肝癌风险， 这种预防保护作

用在年轻男性和病毒性肝炎患者中更明

显， 而肝硬化患者不获益。 美国梅奥诊

所的研究发现， 阿司匹林可降低所有胆

管癌亚型的风险。

目前， 阿司匹林预防消化系肿瘤的

机制和有效性已得到广泛认识， 可显著

降低胃癌、 结直肠癌、 原发性肝癌及胆

管癌的发病率。 然而在临床应用时， 由

于长期使用阿司匹林存在消化道损伤等

风险， 临床医生会在全面评估患者风险

及获益后， 适时、 适量地为患者选用阿

司匹林。

要知道， 长期使用阿司匹林有多种

风险，其中消化道损伤及出血最为常见。

产后情绪波动就是抑郁症？
杨华
上海中医药大学附属龙华医院内分泌科医生

经历了十月怀胎， 终于等到宝宝到

来， 皆大欢喜。 但有些新妈妈情绪越来

越焦虑， 易激动或情绪低落， 睡眠差且

消瘦 。 不少产后被这些症状困扰的女

性， 误以为自己得了产后抑郁症， 其实

这很可能是产后甲状腺炎在作祟。

产后甲状腺炎是自身免疫性甲状腺

疾病的一个类型， 由于甲状腺激素的波

动导致产后妈妈情绪和心理变化， 很容

易被误认为产后抑郁症。

产后女性是甲状腺疾病的易患人

群， 一方面产前原本就有桥本氏甲状腺

炎或甲亢、甲减等甲状腺疾病的患者，产

后由于激素水平的剧烈波动及孕期免疫

耐受的解除，可能导致甲亢甲减复发。另

一方面，即便产前并无甲状腺相关疾病，

由于产后气血两亏、 情绪焦虑、 过度劳

累， 也会导致免疫力功能紊乱， 诱发此

病。如果出现产后甲状腺功能异常，临床

医师可以通过一系列检查明确诊断。

产后甲状腺炎是一种会自我恢复的

疾病， 一般分三个阶段： 通常在产后 1

至 6 个月时出现甲亢期 （表现为心悸、

乏力 、 易怒 、 怕热 、 多汗 、 消瘦等 ），

通常持续 2 至 3 个月左右进入甲减期

（表现为易疲乏、 怕冷、 情绪低落、 嗜

睡、 反应迟钝、 精神淡漠等）， 大约持

续 4 至 6 个月进入恢复期。 当然， 也有

人直接表现为甲亢或甲减的， 值得注意

的是， 甲状腺功能已恢复至正常的产后

甲状腺炎患者， 仍有可能发展为永久性

甲减， 所以康复后几年仍要定期检查。

对于哺乳妈妈， 明确诊断为产后甲

状腺炎后， 一般不需要抗甲状腺药物治

疗， 但如果明显需要药物治疗者， 可遵

医嘱使用药物， 以减少对婴儿的影响。

中医认为， 产后女性患甲状腺炎，

病因常常与禀赋不足、 体质亏虚、 情志

损伤等因素有关。 中医治病讲究辨证论

治， 每个人的情况不一样， 具体的治疗

方案也不一样。 可以归纳为几类：

1、 畅情志， 增加免疫力。

健康的身体是人体阴阳平衡的象

征， 情志与脏腑有着密切的内在联系，

七情太过或不及都会影响健康， 所以保

持舒畅情绪， 可以帮助调节机体的阴阳

平衡， 增加身体对不良刺激的耐受性。

2、 节饮食， 不过多食碘。

身体 70%-80%的碘都储存于甲状

腺， 因此， 甲状腺疾病与碘有着密不可

分的关系。 对孕产妇而言， 特别是甲状

腺过氧化物酶抗体阳性的女性， 要采用

适碘饮食， 不建议食用海里的植物类食

物， 如海带、 紫菜等。

3、 密切关注自身症状。

因为产后甲状腺炎症状分不同阶

段，每个阶段的状态不同，新妈妈们要密

切关注自身症状， 特别是新出现的明显

的情绪变化、怕热、体重改变、胃口变化，

一定要及时到医院检查甲状腺功能。

4、 中医药治疗有优势。

产后甲状腺炎是个自限性疾病， 中

医治疗可以通过辨证论治， 采用补益气

血、 疏肝解郁、 养心安神等方法， 使机

体达到阴平阳秘的平衡状态 ， 改善症

状， 促进恢复。

一吃就痛，口腔溃疡怎么办？
周金晶
上海交通大学医学院附属瑞金医院药剂科主管药师

口腔溃疡、脱发、鼻炎，大概是当代青

年三大“不治之症”。今天我们就说说复发

性口腔溃疡，学名复发性阿弗他溃疡。“阿

弗他”之名源于希腊文，为“灼痛”之意，最

早由希波克拉底在公元前 400年提出，因

其反复发作，故全名复发性阿弗他溃疡。

口腔溃疡发病，女性多于男性，好发

于年轻人，40 岁以上发病较少， 确切病

因不明，可能和多方面因素有关，比如免

疫因素、维生素缺乏、口腔微生物紊乱、

精神压力、遗传因素等。 研究表明，40%

的患者有明显的家族遗传倾向。

一个标准的口腔溃疡以“黄、红、凹、

痛”为特征，溃疡圆形或椭圆形，表面覆

盖黄色假膜，周围有红晕带，中央凹陷，

让人疼痛不已。 一般来说，溃疡周期为 7

天到数周，具有不治自愈的自限性，换句

话说，发作以后注意饮食，它慢慢自己会

好。口腔溃疡的复发间歇因人而异，有的

患者比较规律，比如常在劳累后发病。

现代医学如此发达， 我们有什么办

法可以治疗口腔溃疡吗？很遗憾，我们的

回答是“没有”。 由于它的病因和发病机

制尚未明确，目前没有根治的方法，主要

以药物对症治疗为主，就是减轻疼痛，促

进溃疡愈合，延长发病的间歇期。

轻度的口腔溃疡一般局部用药。目前

市场上能买到的、用于口腔溃疡局部药物

（如喷雾、凝胶、漱口水、贴片等）大多是复

方制剂， 还有一些清热解毒的中药喷雾，

如西瓜霜等也可选用。局部用药可以部分

缓解疼痛，但维持时间较短，促进愈合主

要还是得靠生活作息的合理调整。

至于民间某些口口相传的秘方，如

盐撒溃疡、贴维生素 Ｃ 片等“自残式”方

法，我们不推荐使用，这样做除了使疼痛

指数急剧升级，并无循证医学证据。

在专业医生看来， 如何预防口腔溃

疡复发是最重要的。 具体预防方法有：

1、保持口腔清洁，特别是当口腔黏

膜出现伤口时，可用盐水漱口预防溃疡。

2、营养均衡，饮食清淡，少食油腻辛

辣烧烤食物，适当补充 Ｂ 族维生素。

3、多休息，保证充足的睡眠时间。

4、保持乐观的情绪，避免焦虑。大量

研究表明，这点很重要。希望大家都能用

健康的生活方式养生，远离溃疡，每天开

心咧嘴笑。
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儿童安全座椅：不仅必装，更要会用
日前， 黄女士遇到了一件糟心事 :

她带着孩子去夏威夷度假， 却没想到在

路上遇到了警察巡查， 四岁半的孩子因

为没有使用安全座椅被逮了个正着。 警

方开了张罚单， 要求她交罚款的同时参

加儿童乘客安全相关培训。

与黄女士相仿， 我国大多数家庭还

没有像重视孩子教育一样重视孩子的安

全问题。《中国汽车社会蓝皮书》显示，中

国 75.66%的汽车未装儿童安全座椅 ，

43.12%的家长乘车时怀抱孩子，39.95%

的家长还坐于副驾驶位置，10.05%的家

长认为安全气囊能保护孩子。另外，安全

座椅错误使用率达 80%以上。

要知道， 正确使用儿童安全约束系

统可以使死亡率降低 71%， 入院率降

低 67%， 轻微伤降低 50%。 那么家长

们应该如何挑选适合自己孩子的安全座

椅并正确使用呢？ 这里提出几点建议。

正确选择与使用安全座椅

新生儿至 1 岁以内婴幼儿必须使用

后向式安全座椅。 当然 1 至 3 岁 （体重

25 千克以内） 的孩子最好也使用 ， 不

用急着让孩子使用前向式安全座椅， 因

为小年龄儿童使用时的脊柱损伤机会及

严重程度较后向式更大。 为了孩子的安

全， 在座椅适用范围内坐得越久越好。

4 至 7 岁 (体重 36 千克以内) 的儿

童需要使用前向式安全座椅， 最好带有

五点式安全挽带。

8至 12岁甚至更大年龄儿童乘车时

需要使用增高座椅， 直到他们身高体重

达标能够正确地使用成人安全带为止。

冬季脱下外套乘坐更安全

安全座椅应安装在后排 ， 避开安

全气囊 。 如果孩子被安全气囊击中 ，

会导致更严重的伤害 。 后排座位中间

是最佳位置 ， 这个位置比两边靠门的

位置都安全， 能降低孩子在汽车撞击中

受伤的概率。 但如果中间位置不具备安

装条件 ， 则需要把座椅安装于其他两

个座位。

后向式安全座椅设有角度调节器，

可以参照说明书和孩子自身情况， 按要

求设置倾斜度 ， 一般来说倾斜角度为

30?至 45°。 牢固安装儿童安全座椅使

其左右、 前后移动不超过 2.5 厘米。

需要注意的是， 后向式座椅肩带稍

低或平于肩膀， 而前向式座椅肩带平于

或稍高于肩部。

除了正确安装和调节肩带， 在使用

安全座椅的过程中还需要注意： 冬天时

应脱下厚重外套再坐上安全座椅。 因为

座椅的紧凑设计是为了最大程度保护孩

子的安全， 如果孩子穿得太厚， 安全带

不能提供足够的保护， 一旦遭遇撞击，

孩子易从安全带中滑出。

家长们在冬天可给孩子穿上轻质夹

克， 戴上帽子， 把背带调整舒适后盖个

毯子以保暖， 厚重外套到户外再穿。

此外， 座椅的周围不要放置太多玩

具， 防止汽车行驶过程中造成其他的意

外伤害； 对于长途旅行， 需要做好充分

准备， 途中做适当休息。

（作者郑继翠为复旦大学附属儿科
医院神经外科医生、 儿童乘客安全技术
师导师， 张澜为复旦大学附属儿科医院
新生儿科医生、 儿童乘客安全技术师，

本文由本报记者李晨琰整理）

无论是后向式
安全座椅还是前向
式安全座椅， 家长
调节肩带时均需要
注意五点：

1. 胸夹与胳肢
窝平行；

2. 胯带正好压
在幼童胯部位置；

3. 肩 带 紧 贴
肩部 ；

4. 肩带系紧的
标准： 两个手指掐
不出多余肩带；

5. 后背不要放
置任何物品。

选择儿童座椅的原则

人的身体能感知

气温升降和环境冷暖 ，

这 在 医 学 中 被 称 为

“温度觉” 的感觉功能

是大自然赋予我们适

应环境的本能 ， 这种

感觉悄悄保护着我们

免受过寒 、 过热的物

理伤害 。 但是 ， 当怕

冷的感觉与环境温度

降低无直接关联时 ，

这常常就是身体出自

本能而传递的求救暗

号 。 今天就为大家破

解 那 些 常 被 忽 略 的

“怕冷” 暗号。

■

■
■

■

■

■
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