
漫说健康

7 军 人健康 ２０２０年１１月８日 星期日E-mail:jfjbjrjk@163.com责任编辑/贺敏

鼻子是呼吸的第一门户，能对吸入
空气进行温度湿度调节、清洁过滤。秋
冬季天气寒冷干燥，不少战友感觉鼻腔
不适。特别是进入高原地区，气温低、
湿度低、风速大，可能出现鼻腔黏膜干
燥、鼻出血等症状。西部战区总医院耳
鼻喉头颈外科军医刘文峰说，这是因为
鼻腔黏膜的加温、加湿功能没能很快适
应环境、气候变化，干燥的空气经过鼻
腔时会带走鼻腔黏膜的水分，鼻腔分泌
物也易结成干涕痂，从而造成鼻腔疼
痛、鼻塞、鼻涕中带血甚至出血的情况。

短时间的季节性鼻腔干燥没有太
大危害，如果长期鼻腔干燥，可能是鼻
黏膜出了问题。若鼻黏膜不能正常分
泌鼻黏液及调节湿度，再加上没有合
适的湿润环境，鼻黏膜纤毛的摆动会

受影响，导致清洁功能下降。时间一
长，进入鼻腔的细菌、病毒长期堆积，
与鼻腔分泌物一起形成涕痂，容易引
发炎症。

如果鼻腔干燥明显，可以在鼻腔内
滴薄荷脑滴鼻液、鱼肝油滴鼻液，以润
滑鼻腔，促进鼻腔黏膜的正常修复，减
少涕痂形成、附着。有条件的话，还可
以使用生理海水鼻喷剂。如果官兵在
野外环境，可以用棉签蘸香油或食用油

均匀涂抹在鼻腔内部，也能起到湿润作
用，但不建议长期使用和代替药物。如
果鼻腔疼痛明显，可能是有炎症，应在
医生指导下用药。如果战友出现鼻出
血症状，可以将双侧鼻翼向中间捏紧，
或用干净棉花、卫生纸塞进出血侧鼻腔
再捏紧，持续 10到 15 分钟。同时用冷
水袋或湿毛巾敷前额和后颈，以促进血
管收缩，减少出血。如果捏鼻后血经后
鼻孔流向口腔、咽部，说明出血部位较

深，需及时到医院就诊。
在生活中要多喝水，少吃辛辣食

物，避免上火。上火会使鼻腔更加干
燥,这时应多喝水，加快体内血液循环，
增加鼻腔局部血供，改善鼻黏膜功能。
经常用冷水冲洗鼻子。坚持冷水洗脸
洗鼻子能增强身体免疫力，增加鼻腔的
抗病能力。多吃富含维生素 A、维生素
B2、维生素C等的水果蔬菜，如苹果、猕
猴桃、橘子、小白菜、西红柿等，有助于
恢复鼻黏膜功能，改善鼻子干燥症状。
平时养成良好的卫生习惯。如果鼻腔
内干涕痂较多、较硬，不要经常挖鼻、抠
鼻、用力擤鼻，以免造成鼻子感染、出
血。可以先用温热的湿毛巾捂鼻做深
呼吸，或将鼻子浸入温水中，湿润鼻腔、
软化干痂，然后轻轻擤出干痂。

鼻腔—养成卫生习惯
■赵芝洪

冬季天气寒冷干燥，如果手部长期
暴露在冷空气中，容易出现冻疮、红疹、
皲裂等皮肤病。因此，战友要做好手部
的保暖、保洁、保湿工作。

保暖是首务。手部皮脂腺较少，
分泌的皮脂少于身体其他部位。冬季
气温降低，皮脂分泌进一步减少，皮肤
变得干燥，失去弹性。如果官兵训练
和劳动时手部受到牵拉，容易出现裂
口甚至流血。而且，手部长期暴露在
冷空气中，热量和油脂散发较快，还可
能使手部生疮。因此，战友在外执勤
时要注意手部保暖，可以戴上手套。
温度急剧变化也是冻疮的重要诱因。
官兵训练完回到温暖的室内，切记不

要立即烘烤或用热水浸泡双手。手上
的毛细血管在室外环境遇冷收缩，遇
热后毛细血管突然放松扩展，局部循
环血液容易淤积，从而产生冻疮。官
兵回到室内可以揉搓和拍打手指、手
掌，促进局部血液循环。

保洁要适度。冬季洗手不要太
勤，洗手时水温不宜过热。过度洗涤

和水温过热易将手上正常分泌的油脂
彻底洗去，导致皮肤干燥、皲裂。洗完
手后不要自然风干，风干过程会带走
更多水分，战友洗手后最好用毛巾擦
干。此外，洗手时可以选用中性洗手
液进行清洁，如用肥皂洗手，建议洗手
后及时涂抹护手霜。因为肥皂呈碱
性，脱脂性强，频繁使用可能使皮肤干

燥、粗糙。
日常保湿不可少。冬季室内一般

有空调或暖气，比较干燥，而手部皮脂
分泌本就较少，皮肤易变得粗糙。战
友到室外执勤或训练时，由于天干物
燥、寒风侵袭，手部皮肤会更加干燥粗
糙。在冷热刺激下，皮肤末梢神经异
常兴奋，手部易出现瘙痒感。战友要
注意保湿补水，平时应多喝水，多喝水
能促进细胞代谢循环，使皮肤表层水
分更加充足；还可以每天早晚涂抹护
手霜，起到锁水保湿的作用。此外，冬
季皮肤病种类多样，诱因复杂。如果
战友出现手部皮肤病，要重视并及时
就医，不可轻信“土法偏方”。

手部—保暖保洁保湿
■张博扬

不少战友在秋冬季会出现嘴唇干
裂、起皮的现象，一些战友因为嘴唇干，
习惯性舔嘴唇或用手撕嘴唇上的死皮，
致使唇部更加干燥，甚至出血受损，引
发唇炎和皲裂。

涂抹润唇膏是常见的唇部护理方
法。战友使用润唇膏时，可以选择以蜂
蜡为原料的润唇膏，蜂蜡中的天然乳化
剂有助于保持皮肤水分，缓解嘴唇干燥
起皮；尽量不要选择含有石油、微晶蜡、
矿物油等成分的润唇膏，这些物质保湿
程度相对较低，还可能引发嘴唇过敏。
润唇膏的涂抹也有讲究。嘴唇干燥时
出现的唇纹呈竖状，因此最好上下涂
抹，这样可以将润唇膏涂进唇纹缝隙

中，效果更好。要注意的是，天气干燥，
唇部皮肤较脆弱，涂抹时不要用力过
猛。此外，建议战友睡前涂抹一次润唇
膏，可以很好地锁住水分，使滋润成分
充分发挥作用。如果白天刚涂上就擦
掉或舔掉，则发挥不出应有效果。

干燥缺水是嘴唇干裂的原因之
一，及时补充体内水分能有效保持嘴

唇湿润。由于唇部本身没有皮脂腺，
无法锁住水分，多喝水可以让身体不
再处于干燥环境中，进而从内部为嘴
唇补水。成年人每日饮水量一般在
1500-1700 毫升。有条件的话还可以
在室内放置空气加湿器，保持空气湿
度。此外，要均衡饮食，多摄取维生
素。维生素 C 可强化人体血管壁功

能，有助于改善唇部暗沉；维生素 B2
可使唇部更具光泽，富有弹性，减少起
皮。战友平时可多吃富含维生素的水
果蔬菜，尽量少吃辛辣、油腻等易导致
水分流失的食物。

此外，战友还要养成良好习惯。
不要舔嘴唇，唾液蒸发会带走更多水
分，而且唾液中的消化酶会破坏唇部
的酸性保护膜，使唇部黏膜变得干燥
褶皱，甚至引发或加重唇炎。不要咬
掉或用手撕掉唇部的死皮，这样易使
唇部出血受损、结痂。如果战友嘴唇
起皮，可用热毛巾敷在死皮处，待唇部
湿润后，用软毛刷轻轻刷去死皮，再涂
上一层润唇膏。

嘴唇—涂抹润唇膏
■胡建厚

战友，请做好秋冬季日常护理

“叫你唱，你就唱，扭扭捏捏不像
样……”11月初，新疆军区某红军团新
兵营训练间隙热闹非凡，豪迈的拉歌
声一浪高过一浪。

置身山呼海啸般的拉歌方阵，新
兵三连一排排长刘伟给排里的新兵陈
沐竖起大拇指。作为新兵指挥员，大
嗓门陈沐干净利落地赢了前来挑战的
新兵六连。

但一个月前，陈沐的大嗓门可没那
么靠谱。

9 月下旬，新兵营开始抓“三声三
相”，第一次组织大课教育前预告，“从

各连抽选建制排进行拉歌，新战士担任
‘拉歌员’”。

“排长，让我上！”新兵陈沐按捺不
住，第一个报名。排长刘伟见陈沐体格
健壮、身材魁梧，平时答到声也十分洪
亮，感觉是个拉歌的好苗子，和骨干们
商量后，把陈沐推荐了上去。

正式拉歌那天，陈沐信心满满地
上场了。拉歌场上，他先声夺人，一亮
嗓子就把兄弟连队的拉歌员压了下
去。对方见势不妙，把沙棒、气柱、哨
子等“硬装备”搬了出来。陈沐也不甘
示弱，声嘶力竭地喊着口号，但不一会
儿就累得满脸通红、气喘吁吁。最终，
他因耐力不足败下阵来。第二天，陈
沐嗓子沙哑，说话时只能发出微弱的
声音，这让排长很是担心，赶忙带着他

来到卫生连。
“许多十八九岁的新兵刚度过变声

期，声带发育并不成熟，过度用嗓易损
伤声带。”军医诊断后告诉陈沐，“你这
是用嗓过度引发的炎症。扯着嗓子喊，
喉肌极易用力过猛，声带长期挤压摩
擦、反复充血就会水肿发炎，严重的还
可能诱发慢性咽炎、声带息肉等疾病。
平常要多喝水，注意休息声带。”

初次拉歌就“败走麦城”，陈沐觉得
很没面子。“得尽快增强大嗓门的‘续航
能力’，不能在关键时刻掉链子。”陈沐
越想越着急，完全忘了军医的叮嘱。每
次唱军歌、喊呼号，他都喊得脖子上青
筋暴起。为尽快进步，他还在炊事班后
面的小树林找了片练声地带，一有空就
站那喊几嗓子。

然而，预想中的“功夫不负有心人”
并未如愿实现。两周后，营里组织新兵
拔河比赛，陈沐凭借平时加练嗓音的底
气，主动请缨担任拔河指挥员。在他的
精准指挥下，队员们同心合力，连赢 2个
连队。正当大家高歌猛进时，陈沐却因
连续大声呼喊嗓子“哑火”。

虽然没有影响比赛成绩，但陈沐的
“大嗓门指挥员梦”又一次遭到打击。
不服输的他主动向老兵请教，还通过查
阅资料总结科学的“续航秘籍”。老兵
告诉他，保护嗓子要减少辛辣刺激饮
食，科学养护喉咙，避免饮用含有咖啡、
酒精的饮料……学过声乐的下士教歌
员米尔扎提听完陈沐喊呼号后，为他讲
解了正确的发声要领，“喊呼号要用胸
腔发音，不仅保护嗓子，声音还会变得
浑厚有力。发声时，腹部发力提气，打
开牙关、张开嘴巴，放松喉部，像鱼吐泡
泡一样轻轻发声，体会气流引起的胸腔
震动，再通过发出元音，例如‘a’，不断
感觉声音的变化”。

正确的练声方法让陈沐走出了练
声误区。在随后一次“新兵讲堂”上，陈
沐还将科学练声、护嗓方法分享给新兵
连的战友们。

高嗓门的“续航秘籍”
■史建民 王海山
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“ 前 方 发 现 重
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下旬，陆军第73集团
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兵快速转移“伤员”。

刘志勇摄

立冬来临，天气干冷、温差较大，战
友们如果不注意防护，容易患上感冒。
本期，北部战区总医院呼吸内科主任医
师谢华为官兵讲解感冒的相关知识。

区分“感冒”和“流感”

“感冒”一般指普通感冒，“流感”是流
行性感冒的简称，但在生活中，不少人将两
者混淆。其实，“感冒”和“流感”在病原、病
因、症状、严重程度等方面有很大差异。

感冒俗称“伤风”，是一种常见的呼
吸道疾病，医学上称为上呼吸道感染，常
见症状有打喷嚏、流鼻涕、喉咙痛等。感
冒在任何季节都可能发生，通常症状较
轻，一般5-7天可以痊愈。

流行性感冒简称“流感”，是由流感
病毒引起的急性呼吸道传染病，有很强
的传染性。流感起病急，发病后一般出
现高热、畏寒、头痛、身痛、乏力、食欲减
退等全身中毒症状。发热多于 1-2 天
达到高峰，3-4天退热，退热后会出现比
较明显的呼吸道症状，一般持续 3-4天
消失，但乏力可持续 1-2周。也有部分
患者症状较轻，发热不超过 39℃，2-3
天可以自我恢复。流感是一种季节性
较强的疾病，北方一般在每年 11月至第
二年 3月中旬发生，南方一般每年冬夏
两季发生。

科学预防

有的战友会用“熏醋”的方式预防
感冒。其实，食醋所含醋酸浓度很低，
达不到消毒效果，还可能刺激眼睛和呼
吸道。科学预防感冒和流感可注意以
下几点。

防止着凉。秋冬交替，气温变化和
室内外温差较大。战友应根据温度变化
增添衣物，睡觉时盖好被子。体能训练
后身体发热、出汗，要及时穿好衣服，以
防受凉感冒。

经常洗手。细菌、病毒等病原体会
随人的说话、咳嗽、喷嚏沾染到其他物品
上。如果战友触摸了这些物品，再用手
接触口、鼻，就可能被传染。经常洗手可
以减少感染病原体的概率。

增强体质。要合理饮食，不偏食、
不挑食、不吃过期和来源不明的食物；
多饮水、多吃蔬菜水果；少吃辛辣刺激
食物。适当锻炼，提高身体免疫力。此
外，建议战友在流感流行季前注射流感
疫苗，可以减少感染流感的机会或减轻
流感症状。

加强通风。冬季天气寒冷，门窗大
部分时间紧闭，如果空气中出现病原体，
很难迅速排到室外。因此，要多通风，每
天至少开窗通风 2次，建议上、下午各一
次，每次30分钟左右。

做好外出防范。战友外出、休假时，
尽量不要到人多拥挤、空气污浊的场所。
在公共场所尽量少触摸环境物品。外出
返回后及时洗手，使用肥皂或洗手液并用
流动水冲洗，不用污浊的毛巾擦手。

正确治疗

有的战友认为感冒跑个 3公里就能
好，即使生病仍进行较大强度的运动；

还有的觉得感冒后就吃消炎药，甚至直
接要求医生“吊水”。这些做法都是错
误的。

普通感冒大部分可以自愈，一般不
用吃抗病毒药。治疗主要是针对不同
症状采取相对应的措施，以缓解身体不
适，如感冒引起头痛可以选用对乙酰氨
基酚等解热镇痛药物；打喷嚏和流鼻涕
可以用马来酸氯苯那敏等抗组胺药；干
咳严重可以用右美沙芬等镇咳药物。
感冒后注意休息，如果症状较轻，可以
从事一般强度的工作，但要尽量避免大
强度工作。保持清淡饮食，适当多吃些
富含优质蛋白的食物，如鸡蛋、牛奶、瘦
肉、鱼肉等；尽量不吃油炸、辛辣食品，
这些食物会加重胃肠负担，不利于康
复。多喝水，有利于稀释痰液，促进痰
液咳出。保持室内空气流通，避免继发
性细菌感染。如果战友出现咽部脓苔、
咳黄痰等症状，结合血液化验发现白细
胞升高，说明被细菌感染了，可以在医
生指导下服用消炎药物，不要自己盲目
用药。

在流感流行季，如果出现发热、全
身酸痛、软弱无力等流感症状，持续时
间长且没有缓解，要高度警惕，及时就
医治疗。如果出现呼吸困难、口唇发
绀、胸痛、肌肉疼痛、体温在 40℃以上等
症状，说明情况比较严重，一定要立即
就医。如果经过检测确诊流感，应及早
进行抗病毒治疗。流感患者应隔离治
疗 1周以上，至主要症状消失，充分卧床
休息，多饮水，建议食用易消化的流质
或半流质食物。
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健康话题

防晕车小贴士
■崔家堂

保持车内空气流通。 多运动、使用预防药品。

远眺车前方风景。 闻新鲜橘子皮、柚子皮。


