
快节奏的高压生活， 将国人
的晚餐时间一拖再拖。 而晚饭吃
太晚， 易导致结石病高发。 进餐
后4-5小时是人体的排钙高峰时
段， 如果晚餐吃得太晚， 当排钙
高峰到来时人们已经入睡， 尿液
不能及时排出， 尿中大量的钙就
会沉积下来， 久而久之可能形成
肾、 输尿管、 膀胱和尿道结石。

【健康红绿灯】

绿灯

红灯

如果孩子没有充足的睡眠，
那么孩子的注意力不能完全集
中， 在身体不休息的时候， 孩子
的脑细胞也是得不到休息的， 这
样孩子在睡眠不足的情况下， 就
会影响脑力的发育。 如果孩子长
期熬夜的话， 就会影响到智力发
育 。 而且如果晚上熬夜睡眠不
足， 孩子在上课的时候就会精力
不足， 影响学习成绩。

山楂菊花茶调节肠胃

吃得太晚易致结石病

毛豆有助保持身材

毛豆的植物性蛋白质是由8
种氨基酸所组成， 品质优良， 并
有降低胆固醇的功能。 毛豆中的
卵磷脂是大脑发育不可缺少的营
养之一， 可以改善大脑的记忆力
和智力水平 。 毛豆中含有的皂
素， 在人体内可抑制脂肪合成、
阻止脂肪吸收， 并可促进脂肪分
解， 经常食用， 对保持苗条身材
作用显著。

山楂和菊花搭配在一起泡水
喝， 具有很好的健脾开胃功效。
山楂味道酸甜， 含有大量的黄酮
类和内脂类物质， 这些物质能够
促进胃液分泌， 从而可以提升肠
胃消化能力。此外，山楂中的消化
酶，也能够帮助食物消化，当出现
消化不良、食欲不振时，喝一些山
楂菊花茶有助于症状减轻。

晚睡影响孩子智力发育

·广告·
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丰台区市场监管局在有序向前落实
“接诉即办”的进程中，在解决群众诉求的
实际工作中， 充分发挥大数据执法导向作
用，创新实践“智慧监管”方式，加强源头治
理，推动从“接诉即办”到“未诉先办”。

一是建立诉求风险数据预警机制， 实
现精准化、 靶向性监管。 归集分析各类接
诉数据， 第一时间发现问题苗头， 及时发
现高危风险点， 发布风险数据预警， 及时
化解矛盾避免群访群诉， 并依据问题开展
专项整治行动， 制定区局定向抽查计划。

二是“接诉即办”周分析、月分析，开创
基层“微治理”的新模式。对标“三率”指标，
开展周分析研判、月分析督办，结合问题+
点位开展分析，对各类市场风险进行分类

分级评估 ， 查找市场监管的薄弱环节和
行政执法的重点所在。 筛选集中的无照经
营点位，开展专项查处行动。

三是信息披露保障公众知情权， 构建
消费维权的社会共治格局 。 将 “接诉即
办” 的消费维权数据与信用监管数据深度
融合， 采取线上线下相结合的方式开展消
费投诉信息公示， 同时督促经营者自觉履
行消费纠纷和解第一责任人义务， 将投诉
化解在前端。

四是精准丰台消费画像， 推动治理模
式向“主动治理”转变。 充分发挥投诉举报
数据的导向性作用， 对丰台区消费投诉热
点进行精准画像分析， 主动剖析热点问题
成因，对症下药注重源头治理。 （殷秀迪）

接诉即办“智慧监管” 让维权更高效 监管更精准

慢阻肺———“沉默的杀手”

慢性阻塞性肺炎 ， 包 括 人
们常说的慢性支气管炎和肺气
肿。 由各种原因导致的肺部组织
结构和功能的破坏， 通常会有气
短、 咳嗽、 气喘并且伴有咳痰等
表现。

据2013年数据统计， 慢阻肺
已成为全球第四大致死疾病， 我
国慢阻肺总患者数高达 4300万
人， 主要是40岁以上吸烟男性，
每年有超过100万人死于此病 ，
却有50%的人不知道自己患病 。
所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
被患者忽视， 确诊时已造成较重
危害。

同时， 不能坚持治疗也是导
致慢阻肺急性加重、 病情反复的
重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
动出现了问题， 我们会怎样？ 也
许会呼吸很急促， 也许会经常性
地咳嗽、 咳痰， 也许会走一小段
楼梯或者提稍重的箱子都变得非
常困难。 那么， 呼吸， 到底是怎
么了？

不 同 于 我 们 熟 知 的 高 血
压 、 糖尿病 ， 慢性阻塞性肺炎
并不是单一的疾病， 而是描述导
致肺部气流受限的慢性肺部疾病
的总称。

虽然相对而言听说过慢阻肺
的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。

慢阻肺会有什么症状？ 刚才
所说的那些 “也许”， 其实就是
慢阻肺的常见症状。 而且， 随着
病情的逐渐恶化， 日常生活会变
得非常困难， 简单活动时也常常
需要竭力呼吸。

慢阻肺只影响呼吸功能吗？

当然不是。 慢阻肺可以导致
全身不良反应， 包括全身炎性反
应和骨骼肌功能不良， 并促进或
加重并发症的发生。

慢阻肺常与其他疾病合并存
在， 最常见的是心血管疾病、 抑
郁和骨质疏松。

如何发现慢阻肺？

做肺功能检查是呼吸系统疾
病的必要检查之一， 用于检测呼
吸道的通畅程度 、 肺容量的大
小。 有助于明确慢阻肺的严重程
度， 并依据疾病严重程度制定相
应的治疗方案， 具有重要的临床
价值。

慢阻肺可以治愈吗？

当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
疗， 这一疾病通常在一段时间之
后会逐渐恶化。

然而 ， 慢阻肺虽然不可治
愈， 但它是可以预防的。 而且，

因为不可治愈， 预防的重要性更
加突显出来了！

应当怎样预防慢阻肺呢？

慢阻肺的主要原因是接触烟
草烟雾， 包括二手烟雾或被动吸
烟 。 虽然戒烟听起来是老生常
谈 ， 但如果您吸烟 ， 请尽早戒
烟， 什么时候开始戒烟都不晚。
如果您不吸烟， 请保护自己的健
康， 避免接触二手烟。

除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
些危险因素是预防和控制慢阻肺
的重要措施。

因此， 慢阻肺重要的在于预
防， 远离危险因素； 40岁以上人
群定期检查肺功能 ， 争取早发
现、 早治疗； 得了慢阻肺， 规律
治疗， 延缓病情的发展。

慢阻肺患者的养生和防治

加强身体耐寒训练非常重要
慢阻肺一般病史都较长， 疾

病的长期折磨往往会使患者的体
质虚弱， 抗病能力下降。 每当冷
空气和寒潮到来时， 人体内的儿
茶酚胺类物质分泌增加 ,支气管

粘膜表面的纤毛活动明显减少，
必然降低支气管的自净与排出功
能， 导致各种病菌乘虚而入感染
机体， 引起发病 。 建议患者可
每天坚持用冷水洗脸或冷毛巾
擦脸部和双手， 直到皮肤微微发
红为止。

经常做做呼吸操 可改善通
气功能

呼吸操要领就10个字： 深吸
气 、 慢呼气 、 腹式呼吸 。 做操
时， 一手轻放在胸部， 另一手轻
放于腹部， 深吸气时， 腹部的手
要随着腹部的运动鼓起来才达到
效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
次5-10分钟。

坚持锻炼 可以有效帮助病
情恢复

慢阻肺患者的胸部往往呈桶
状。 横向运动没有余地。 长期坚
持锻炼 ， 能使患者的横膈膜下
降， 医学研究表明： 横膈膜下降
1厘米， 吸入气量可以增加250-
300毫升， 长期坚持做呼吸操等
锻炼可以使患者的横膈膜下降
3-4厘米， 吸入气量可以增加1升
左右 。 这对慢阻肺患者来说 ,可
以大大地减轻气短症状， 提高生
活质量。

加强营养
因为慢阻肺病人长期咳喘，

肌肉一直处于运动状态， 消耗体
内大量的蛋白质。 如果不及时补
充蛋白质， 可引起患者呼吸肌肉
疲劳， 加重病情。

经常开窗很有必要
据研究发现， 如果不经常开

窗换气， 室内每立方米空气中细
菌总数可多达9000-15000个， 远
远超过国家卫生标准规定的细菌
数； 而经常通风换气的室内， 每
立方米空气中的细菌总数只有
1500-4000个， 低于卫生标准的
规定 ， 室内氧气的含量也很正
常。 因此， 室内经常通风换气是
预防慢阻肺复发的重要措施。

世世界界卫卫生生组组织织把把每每年年1111月月第第三三周周的的周周三三定定为为世世界界慢慢阻阻肺肺日日。。 慢慢阻阻肺肺（（CCOOPPDD））又又称称为为慢慢性性阻阻塞塞性性肺肺炎炎，，
是是世世界界第第四四大大致致死死原原因因，， 病病情情长长、、 不不断断加加重重，， 不不但但影影响响个个人人身身心心健健康康，， 而而且且给给家家庭庭和和社社会会造造成成巨巨大大经经济济
损损失失。。 1111月月2200日日是是今今年年的的世世界界慢慢阻阻肺肺日日，， 今今年年的的主主题题是是““AAllll ttooggeetthheerr ttoo eenndd CCOOPPDD””，， 呼呼吁吁大大家家共共同同行行动动
起起来来，， 预预防防慢慢阻阻肺肺。。

健康日历

世界慢阻肺日

□本报记者 唐诗

市疾控中心发布提示

反复咳嗽、咳痰？ 警惕慢阻肺
慢阻肺———“沉默的杀手”

慢性阻塞性肺炎 ， 包 括 人
们常说的慢性支气管炎和肺气
肿。 由各种原因导致的肺部组织
结构和功能的破坏， 通常会有气
短、 咳嗽、 气喘并且伴有咳痰等
表现。

据2013年数据统计， 慢阻肺
已成为全球第四大致死疾病， 我
国慢阻肺总患者数高达 4300万
人， 主要是40岁以上吸烟男性，
每年有超过100万人死于此病 ，
却有50%的人不知道自己患病 。
所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
被患者忽视， 确诊时已造成较重
危害。

同时， 不能坚持治疗也是导
致慢阻肺急性加重、 病情反复的
重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
动出现了问题， 我们会怎样？ 也
许会呼吸很急促， 也许会经常性
地咳嗽、 咳痰， 也许会走一小段
楼梯或者提稍重的箱子都变得非
常困难。 那么， 呼吸， 到底是怎
么了？

不 同 于 我 们 熟 知 的 高 血
压 、 糖尿病 ， 慢性阻塞性肺炎
并不是单一的疾病， 而是描述导
致肺部气流受限的慢性肺部疾病
的总称。

虽然相对而言听说过慢阻肺
的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。

慢阻肺会有什么症状？ 刚才
所说的那些 “也许”， 其实就是
慢阻肺的常见症状。 而且， 随着
病情的逐渐恶化， 日常生活会变
得非常困难， 简单活动时也常常
需要竭力呼吸。

慢阻肺只影响呼吸功能吗？

当然不是。 慢阻肺可以导致
全身不良反应， 包括全身炎性反
应和骨骼肌功能不良， 并促进或
加重并发症的发生。

慢阻肺常与其他疾病合并存
在， 最常见的是心血管疾病、 抑
郁和骨质疏松。

如何发现慢阻肺？

做肺功能检查是呼吸系统疾
病的必要检查之一， 用于检测呼
吸道的通畅程度 、 肺容量的大
小。 有助于明确慢阻肺的严重程
度， 并依据疾病严重程度制定相
应的治疗方案， 具有重要的临床
价值。

慢阻肺可以治愈吗？

当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
疗， 这一疾病通常在一段时间之
后会逐渐恶化。

然而 ， 慢阻肺虽然不可治
愈， 但它是可以预防的。 而且，

因为不可治愈， 预防的重要性更
加突显出来了！

应当怎样预防慢阻肺呢？

慢阻肺的主要原因是接触烟
草烟雾， 包括二手烟雾或被动吸
烟 。 虽然戒烟听起来是老生常
谈 ， 但如果您吸烟 ， 请尽早戒
烟， 什么时候开始戒烟都不晚。
如果您不吸烟， 请保护自己的健
康， 避免接触二手烟。

除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
些危险因素是预防和控制慢阻肺
的重要措施。

因此， 慢阻肺重要的在于预
防， 远离危险因素； 40岁以上人
群定期检查肺功能 ， 争取早发
现、 早治疗； 得了慢阻肺， 规律
治疗， 延缓病情的发展。

慢阻肺患者的养生和防治

加强身体耐寒训练非常重要
慢阻肺一般病史都较长， 疾

病的长期折磨往往会使患者的体
质虚弱， 抗病能力下降。 每当冷
空气和寒潮到来时， 人体内的儿
茶酚胺类物质分泌增加 ,支气管

粘膜表面的纤毛活动明显减少，
必然降低支气管的自净与排出功
能， 导致各种病菌乘虚而入感染
机体， 引起发病 。 建议患者可
每天坚持用冷水洗脸或冷毛巾
擦脸部和双手， 直到皮肤微微发
红为止。

经常做做呼吸操 可改善通
气功能

呼吸操要领就10个字： 深吸
气 、 慢呼气 、 腹式呼吸 。 做操
时， 一手轻放在胸部， 另一手轻
放于腹部， 深吸气时， 腹部的手
要随着腹部的运动鼓起来才达到
效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
次5-10分钟。

坚持锻炼 可以有效帮助病
情恢复

慢阻肺患者的胸部往往呈桶
状。 横向运动没有余地。 长期坚
持锻炼 ， 能使患者的横膈膜下
降， 医学研究表明： 横膈膜下降
1厘米， 吸入气量可以增加250-
300毫升， 长期坚持做呼吸操等
锻炼可以使患者的横膈膜下降
3-4厘米， 吸入气量可以增加1升
左右 。 这对慢阻肺患者来说 ,可
以大大地减轻气短症状， 提高生
活质量。

加强营养
因为慢阻肺病人长期咳喘，

肌肉一直处于运动状态， 消耗体
内大量的蛋白质。 如果不及时补
充蛋白质， 可引起患者呼吸肌肉
疲劳， 加重病情。

经常开窗很有必要
据研究发现， 如果不经常开

窗换气， 室内每立方米空气中细
菌总数可多达9000-15000个， 远
远超过国家卫生标准规定的细菌
数； 而经常通风换气的室内， 每
立方米空气中的细菌总数只有
1500-4000个， 低于卫生标准的
规定 ， 室内氧气的含量也很正
常。 因此， 室内经常通风换气是
预防慢阻肺复发的重要措施。

慢阻肺———“沉默的杀手”

慢性阻塞性肺炎 ， 包 括 人
们常说的慢性支气管炎和肺气
肿。 由各种原因导致的肺部组织
结构和功能的破坏， 通常会有气
短、 咳嗽、 气喘并且伴有咳痰等
表现。

据2013年数据统计， 慢阻肺
已成为全球第四大致死疾病， 我
国慢阻肺总患者数高达 4300万
人， 主要是40岁以上吸烟男性，
每年有超过100万人死于此病 ，
却有50%的人不知道自己患病 。
所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
被患者忽视， 确诊时已造成较重
危害。

同时， 不能坚持治疗也是导
致慢阻肺急性加重、 病情反复的
重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
动出现了问题， 我们会怎样？ 也
许会呼吸很急促， 也许会经常性
地咳嗽、 咳痰， 也许会走一小段
楼梯或者提稍重的箱子都变得非
常困难。 那么， 呼吸， 到底是怎
么了？

不 同 于 我 们 熟 知 的 高 血
压 、 糖尿病 ， 慢性阻塞性肺炎
并不是单一的疾病， 而是描述导
致肺部气流受限的慢性肺部疾病
的总称。

虽然相对而言听说过慢阻肺
的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。

慢阻肺会有什么症状？ 刚才
所说的那些 “也许”， 其实就是
慢阻肺的常见症状。 而且， 随着
病情的逐渐恶化， 日常生活会变
得非常困难， 简单活动时也常常
需要竭力呼吸。

慢阻肺只影响呼吸功能吗？

当然不是。 慢阻肺可以导致
全身不良反应， 包括全身炎性反
应和骨骼肌功能不良， 并促进或
加重并发症的发生。

慢阻肺常与其他疾病合并存
在， 最常见的是心血管疾病、 抑
郁和骨质疏松。

如何发现慢阻肺？

做肺功能检查是呼吸系统疾
病的必要检查之一， 用于检测呼
吸道的通畅程度 、 肺容量的大
小。 有助于明确慢阻肺的严重程
度， 并依据疾病严重程度制定相
应的治疗方案， 具有重要的临床
价值。

慢阻肺可以治愈吗？

当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
疗， 这一疾病通常在一段时间之
后会逐渐恶化。

然而 ， 慢阻肺虽然不可治
愈， 但它是可以预防的。 而且，

因为不可治愈， 预防的重要性更
加突显出来了！

应当怎样预防慢阻肺呢？

慢阻肺的主要原因是接触烟
草烟雾， 包括二手烟雾或被动吸
烟 。 虽然戒烟听起来是老生常
谈 ， 但如果您吸烟 ， 请尽早戒
烟， 什么时候开始戒烟都不晚。
如果您不吸烟， 请保护自己的健
康， 避免接触二手烟。

除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
些危险因素是预防和控制慢阻肺
的重要措施。

因此， 慢阻肺重要的在于预
防， 远离危险因素； 40岁以上人
群定期检查肺功能 ， 争取早发
现、 早治疗； 得了慢阻肺， 规律
治疗， 延缓病情的发展。

慢阻肺患者的养生和防治

加强身体耐寒训练非常重要
慢阻肺一般病史都较长， 疾

病的长期折磨往往会使患者的体
质虚弱， 抗病能力下降。 每当冷
空气和寒潮到来时， 人体内的儿
茶酚胺类物质分泌增加 ,支气管

粘膜表面的纤毛活动明显减少，
必然降低支气管的自净与排出功
能， 导致各种病菌乘虚而入感染
机体， 引起发病 。 建议患者可
每天坚持用冷水洗脸或冷毛巾
擦脸部和双手， 直到皮肤微微发
红为止。

经常做做呼吸操 可改善通
气功能

呼吸操要领就10个字： 深吸
气 、 慢呼气 、 腹式呼吸 。 做操
时， 一手轻放在胸部， 另一手轻
放于腹部， 深吸气时， 腹部的手
要随着腹部的运动鼓起来才达到
效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
次5-10分钟。

坚持锻炼 可以有效帮助病
情恢复

慢阻肺患者的胸部往往呈桶
状。 横向运动没有余地。 长期坚
持锻炼 ， 能使患者的横膈膜下
降， 医学研究表明： 横膈膜下降
1厘米， 吸入气量可以增加250-
300毫升， 长期坚持做呼吸操等
锻炼可以使患者的横膈膜下降
3-4厘米， 吸入气量可以增加1升
左右 。 这对慢阻肺患者来说 ,可
以大大地减轻气短症状， 提高生
活质量。

加强营养
因为慢阻肺病人长期咳喘，

肌肉一直处于运动状态， 消耗体
内大量的蛋白质。 如果不及时补
充蛋白质， 可引起患者呼吸肌肉
疲劳， 加重病情。

经常开窗很有必要
据研究发现， 如果不经常开

窗换气， 室内每立方米空气中细
菌总数可多达9000-15000个， 远
远超过国家卫生标准规定的细菌
数； 而经常通风换气的室内， 每
立方米空气中的细菌总数只有
1500-4000个， 低于卫生标准的
规定 ， 室内氧气的含量也很正
常。 因此， 室内经常通风换气是
预防慢阻肺复发的重要措施。

慢阻肺———“沉默的杀手”

慢性阻塞性肺炎 ， 包 括 人
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肿。 由各种原因导致的肺部组织
结构和功能的破坏， 通常会有气
短、 咳嗽、 气喘并且伴有咳痰等
表现。
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人， 主要是40岁以上吸烟男性，
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却有50%的人不知道自己患病 。
所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
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重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
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的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。
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所说的那些 “也许”， 其实就是
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得非常困难， 简单活动时也常常
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在， 最常见的是心血管疾病、 抑
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当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
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效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
次5-10分钟。

坚持锻炼 可以有效帮助病
情恢复

慢阻肺患者的胸部往往呈桶
状。 横向运动没有余地。 长期坚
持锻炼 ， 能使患者的横膈膜下
降， 医学研究表明： 横膈膜下降
1厘米， 吸入气量可以增加250-
300毫升， 长期坚持做呼吸操等
锻炼可以使患者的横膈膜下降
3-4厘米， 吸入气量可以增加1升
左右 。 这对慢阻肺患者来说 ,可
以大大地减轻气短症状， 提高生
活质量。

加强营养
因为慢阻肺病人长期咳喘，

肌肉一直处于运动状态， 消耗体
内大量的蛋白质。 如果不及时补
充蛋白质， 可引起患者呼吸肌肉
疲劳， 加重病情。

经常开窗很有必要
据研究发现， 如果不经常开

窗换气， 室内每立方米空气中细
菌总数可多达9000-15000个， 远
远超过国家卫生标准规定的细菌
数； 而经常通风换气的室内， 每
立方米空气中的细菌总数只有
1500-4000个， 低于卫生标准的
规定 ， 室内氧气的含量也很正
常。 因此， 室内经常通风换气是
预防慢阻肺复发的重要措施。

慢阻肺———“沉默的杀手”

慢性阻塞性肺炎 ， 包 括 人
们常说的慢性支气管炎和肺气
肿。 由各种原因导致的肺部组织
结构和功能的破坏， 通常会有气
短、 咳嗽、 气喘并且伴有咳痰等
表现。

据2013年数据统计， 慢阻肺
已成为全球第四大致死疾病， 我
国慢阻肺总患者数高达 4300万
人， 主要是40岁以上吸烟男性，
每年有超过100万人死于此病 ，
却有50%的人不知道自己患病 。
所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
被患者忽视， 确诊时已造成较重
危害。

同时， 不能坚持治疗也是导
致慢阻肺急性加重、 病情反复的
重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
动出现了问题， 我们会怎样？ 也
许会呼吸很急促， 也许会经常性
地咳嗽、 咳痰， 也许会走一小段
楼梯或者提稍重的箱子都变得非
常困难。 那么， 呼吸， 到底是怎
么了？

不 同 于 我 们 熟 知 的 高 血
压 、 糖尿病 ， 慢性阻塞性肺炎
并不是单一的疾病， 而是描述导
致肺部气流受限的慢性肺部疾病
的总称。

虽然相对而言听说过慢阻肺
的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。

慢阻肺会有什么症状？ 刚才
所说的那些 “也许”， 其实就是
慢阻肺的常见症状。 而且， 随着
病情的逐渐恶化， 日常生活会变
得非常困难， 简单活动时也常常
需要竭力呼吸。

慢阻肺只影响呼吸功能吗？

当然不是。 慢阻肺可以导致
全身不良反应， 包括全身炎性反
应和骨骼肌功能不良， 并促进或
加重并发症的发生。

慢阻肺常与其他疾病合并存
在， 最常见的是心血管疾病、 抑
郁和骨质疏松。

如何发现慢阻肺？

做肺功能检查是呼吸系统疾
病的必要检查之一， 用于检测呼
吸道的通畅程度 、 肺容量的大
小。 有助于明确慢阻肺的严重程
度， 并依据疾病严重程度制定相
应的治疗方案， 具有重要的临床
价值。

慢阻肺可以治愈吗？

当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
疗， 这一疾病通常在一段时间之
后会逐渐恶化。

然而 ， 慢阻肺虽然不可治
愈， 但它是可以预防的。 而且，

因为不可治愈， 预防的重要性更
加突显出来了！

应当怎样预防慢阻肺呢？

慢阻肺的主要原因是接触烟
草烟雾， 包括二手烟雾或被动吸
烟 。 虽然戒烟听起来是老生常
谈 ， 但如果您吸烟 ， 请尽早戒
烟， 什么时候开始戒烟都不晚。
如果您不吸烟， 请保护自己的健
康， 避免接触二手烟。

除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
些危险因素是预防和控制慢阻肺
的重要措施。

因此， 慢阻肺重要的在于预
防， 远离危险因素； 40岁以上人
群定期检查肺功能 ， 争取早发
现、 早治疗； 得了慢阻肺， 规律
治疗， 延缓病情的发展。

慢阻肺患者的养生和防治

加强身体耐寒训练非常重要
慢阻肺一般病史都较长， 疾

病的长期折磨往往会使患者的体
质虚弱， 抗病能力下降。 每当冷
空气和寒潮到来时， 人体内的儿
茶酚胺类物质分泌增加 ,支气管

粘膜表面的纤毛活动明显减少，
必然降低支气管的自净与排出功
能， 导致各种病菌乘虚而入感染
机体， 引起发病 。 建议患者可
每天坚持用冷水洗脸或冷毛巾
擦脸部和双手， 直到皮肤微微发
红为止。

经常做做呼吸操 可改善通
气功能

呼吸操要领就10个字： 深吸
气 、 慢呼气 、 腹式呼吸 。 做操
时， 一手轻放在胸部， 另一手轻
放于腹部， 深吸气时， 腹部的手
要随着腹部的运动鼓起来才达到
效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
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情恢复
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所以慢阻肺被称为 “沉默的杀
手”， 早期的咳、 痰、 喘症状易
被患者忽视， 确诊时已造成较重
危害。

同时， 不能坚持治疗也是导
致慢阻肺急性加重、 病情反复的
重要原因， 对患者生命健康造成
严重威胁。

慢阻肺会有什么症状？

不妨试 想 一 下 ， 如 果 呼
吸 这 项 简 单 到不能再简单的活
动出现了问题， 我们会怎样？ 也
许会呼吸很急促， 也许会经常性
地咳嗽、 咳痰， 也许会走一小段
楼梯或者提稍重的箱子都变得非
常困难。 那么， 呼吸， 到底是怎
么了？

不 同 于 我 们 熟 知 的 高 血
压 、 糖尿病 ， 慢性阻塞性肺炎
并不是单一的疾病， 而是描述导
致肺部气流受限的慢性肺部疾病
的总称。

虽然相对而言听说过慢阻肺
的人并不多， 但平均每10秒就有
一人因该疾病而死亡。

慢阻肺会有什么症状？ 刚才
所说的那些 “也许”， 其实就是
慢阻肺的常见症状。 而且， 随着
病情的逐渐恶化， 日常生活会变
得非常困难， 简单活动时也常常
需要竭力呼吸。

慢阻肺只影响呼吸功能吗？

当然不是。 慢阻肺可以导致
全身不良反应， 包括全身炎性反
应和骨骼肌功能不良， 并促进或
加重并发症的发生。

慢阻肺常与其他疾病合并存
在， 最常见的是心血管疾病、 抑
郁和骨质疏松。

如何发现慢阻肺？

做肺功能检查是呼吸系统疾
病的必要检查之一， 用于检测呼
吸道的通畅程度 、 肺容量的大
小。 有助于明确慢阻肺的严重程
度， 并依据疾病严重程度制定相
应的治疗方案， 具有重要的临床
价值。

慢阻肺可以治愈吗？

当前， 慢阻肺还不能治愈。
但是， 规律治疗会有效延缓病情
发展， 同时需要按照医生的指导
做呼吸练习。 如果不接受正规治
疗， 这一疾病通常在一段时间之
后会逐渐恶化。

然而 ， 慢阻肺虽然不可治
愈， 但它是可以预防的。 而且，
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草烟雾， 包括二手烟雾或被动吸
烟 。 虽然戒烟听起来是老生常
谈 ， 但如果您吸烟 ， 请尽早戒
烟， 什么时候开始戒烟都不晚。
如果您不吸烟， 请保护自己的健
康， 避免接触二手烟。

除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
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活质量。

加强营养
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除此之外， 慢阻肺的危险因
素还有生物燃料燃烧、 职业暴露
或既往结核病史。 所以， 排除这
些危险因素是预防和控制慢阻肺
的重要措施。

因此， 慢阻肺重要的在于预
防， 远离危险因素； 40岁以上人
群定期检查肺功能 ， 争取早发
现、 早治疗； 得了慢阻肺， 规律
治疗， 延缓病情的发展。

慢阻肺患者的养生和防治

加强身体耐寒训练非常重要
慢阻肺一般病史都较长， 疾

病的长期折磨往往会使患者的体
质虚弱， 抗病能力下降。 每当冷
空气和寒潮到来时， 人体内的儿
茶酚胺类物质分泌增加 ,支气管

粘膜表面的纤毛活动明显减少，
必然降低支气管的自净与排出功
能， 导致各种病菌乘虚而入感染
机体， 引起发病 。 建议患者可
每天坚持用冷水洗脸或冷毛巾
擦脸部和双手， 直到皮肤微微发
红为止。

经常做做呼吸操 可改善通
气功能

呼吸操要领就10个字： 深吸
气 、 慢呼气 、 腹式呼吸 。 做操
时， 一手轻放在胸部， 另一手轻
放于腹部， 深吸气时， 腹部的手
要随着腹部的运动鼓起来才达到
效果。 慢呼气时， 患者可以将嘴
唇缩起， 将吸入的空气细、 长地
吐出。 呼吸操每天做2-3次， 每
次5-10分钟。

坚持锻炼 可以有效帮助病
情恢复

慢阻肺患者的胸部往往呈桶
状。 横向运动没有余地。 长期坚
持锻炼 ， 能使患者的横膈膜下
降， 医学研究表明： 横膈膜下降
1厘米， 吸入气量可以增加250-
300毫升， 长期坚持做呼吸操等
锻炼可以使患者的横膈膜下降
3-4厘米， 吸入气量可以增加1升
左右 。 这对慢阻肺患者来说 ,可
以大大地减轻气短症状， 提高生
活质量。

加强营养
因为慢阻肺病人长期咳喘，

肌肉一直处于运动状态， 消耗体
内大量的蛋白质。 如果不及时补
充蛋白质， 可引起患者呼吸肌肉
疲劳， 加重病情。

经常开窗很有必要
据研究发现， 如果不经常开

窗换气， 室内每立方米空气中细
菌总数可多达9000-15000个， 远
远超过国家卫生标准规定的细菌
数； 而经常通风换气的室内， 每
立方米空气中的细菌总数只有
1500-4000个， 低于卫生标准的
规定 ， 室内氧气的含量也很正
常。 因此， 室内经常通风换气是
预防慢阻肺复发的重要措施。

减
资
公
告

北京凯润好生活网络科技有限公司
（统一社会信用代码：91110112MA
01NPFJ24）， 经股东会决议拟向公
司登记机关申请减少注册资本，注
册资本由人民币 10000 万元减少至
人民币 1000万元，请债权人自见报
起 45 日内向公司提出债权债务或
提供相应担保请求，特此公告。

遗
失
声
明

北京佑思世纪文化传媒有
限公司（统一社会信用代
码:91110106MA0040B4
12）不慎遗失营业执照正、
副本,特此声明作废。

注
销
公
告

注销公告：曜影生物科技（北京）有
限公司 （统一社会信用代码 ：
91110112318266669Q）经股东决定，
拟向公司登记机关申请注销登记，
清算组负责人：李虹，清算组成员：
李虹 。 请债权债务人自见报之日起
45 日内向本公司清算组申报债权
债务。 特此公告。

注
销
公
告

北京威熙光伏科技发展有限公司
（统一社会信用代码：911101123397
78890Q）经股东会决议，拟向公司
登记机关申请注销登记， 清算组负
责人：王爱云，清算组成员：王爱云、
王洞庭、王战强 。 请债权债务人自
见报之日起 45 日内向本公司清算
组申报债权债务。 特此公告。

注
销
公
告

北京活好文化传播有限公司（统一
社 会 信 用 代 码 ：
9111011230645876XR） 经股东会决
议， 拟向公司登记机关申请注销登
记，清算组负责人：卢佳，清算组成
员：李智君、卢佳 。 请债权债务人自
见报之日起 45 日内向本公司清算
组申报债权债务。 特此公告。

注
销
公
告

北京铁路工人技师协会（统一社会信用
代码：51110000500313337A）经北京铁路
工人技师协会会员代表大会决议，拟向
北京市社会团体管理办公室申请注销
登记，清算组成员为：任德运、范瑞同、
尹福、虞元培、邱祖明、王凤珍、蔡跃忠，
清算组组长为：任德运，请债权人于见
报之日起 60日内向本协会清算组申报
债权债务。 特此公告。

注
销
公
告

北京国农信生态农业科技发展研究
院（有限合伙）（统一社会信用代码：
91110105MA0072AX4N） 经股东会
决议， 拟向公司登记机关申请注销
登记，清算组负责人：张原天，清算
组成员：张原天、吴振涛、北京中国
科学院老专家技术中心 。 请债权债
务人自见报之日起 45 日内向本公
司清算组申报债权债务。 特此公告

注
销
公
告

北京圣福美服饰有限公司（统一社
会 信 用 代 码 :
91110106080503483M） 经股东决
定，拟向公司登记机关申请注销登
记，清算组成员：应良园,清算组组
长：应良园，请债权人于公告之日
起 45 日内向本公司清算组申报债
权债务，特此公告。

注
销
公
告

北京空天迈动教育科技有限公司
（统一社会信用代码:91110111MA
01FNG71F）经股东会决议，拟向公
司登记机关申请注销登记， 清算
组成员：刘志林、张历卓、陈鹏,清
算组组长：刘志林，请债权人于公
告之日起 45 日内向本公司清算组
申报债权债务，特此公告。

减
资
公
告

北京优空间科技有限公司（统一
社会信用代码：91110105MA00E6
L2X4），经股东会决议拟向公司登
记机关申请减少注册资本， 注册
资本由人民币 500 万元减少至人
民币 230 万元，请债权人自见报起
45 日内向公司提出债权债务或提
供相应担保请求，特此公告。

注
销
公
告

北京听南服饰有限公司（统一社会
信用代码 :911101063530309268）经
股东决定，拟向公司登记机关申请
注销登记，清算组成员：叶占虎，清
算组组长：叶占虎。 请债权人于公
告之日起 45 日内向本公司清算组
申报债权债务，特此公告。

注
销
公
告

北京胜创环球国际商贸有限公司
（统一社会信用代码:91110106MA0
0910Y7Y）经股东决定，拟向公司登
记机关申请注销登记，清算组成员：
陈延胜，清算组组长：陈延胜。 请债
权人于公告之日起 45 日内向本公
司清算组申报债权债务，特此公告。

注
销
公
告

北京红果永徽古典家具有限公司
（ 统 一 社 会 信 用 代 码 :
91110106076622332M） 经股东决
定， 拟向公司登记机关申请注销
登记，清算组成员：徐世之，清算
组组长：徐世之。 请债权人于公告
之日起 45 日内向本公司清算组申
报债权债务，特此公告。

注
销
公
告

北京学前韦士顿企业管理有限公司
（统一社会信用代码:91110112MA0
1B90D95）经股东会决议，拟向公司
登记机关申请注销登记， 清算组成
员：马娜、北京学前文化咨询有限公
司,清算组组长：马娜，请债权人于公
告之日起 45日内向本公司清算组申
报债权债务，特此公告。

注
销
公
告

北京浪味仙管理咨询有限公司（统一
社 会 信 用 代 码 :
91110106MA001Y4Q3N） 经股东决
定， 拟向公司登记机关申请注销登
记，清算组成员：郭飞荣 ,清算组组
长：郭飞荣，请债权人于公告之日起
45日内向本公司清算组申报债权债
务，特此公告。

注
销
公
告

北京三立精典国际广告有限公司，
注册号：110101011724927，经股东
会决议，拟向公司登记机关申请吊
销转注销登记，清算组成员：余卓
芮、李和春，清算组负责人：李和
春，请债权人债务人于公告之日起
45 日内向本公司清算组申报债权
债务，特此公告。

注
销
公
告

北京三立精典国际广告有限公司，
注册号：110101011724927，经股东
会决议，拟向公司登记机关申请吊
销转注销登记，清算组成员：余卓
芮、李和春，清算组负责人：李和
春，请债权人债务人于公告之日起
45 日内向本公司清算组申报债权
债务，特此公告。
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