
慢阻肺“老烟枪”易中招
揪出它很简单，“吹口气”就能做筛查
40岁以上吸烟者等三类人群要特别注意

咳嗽、咳痰、活动后呼
吸困难等症状，很多人
往往都会跟感冒联系到
一起。殊不知，这些症
状背后还隐藏着一种致
命性疾病——慢阻肺。
专家提醒，慢阻肺是一
种致残率高、死亡率高
的疾病，但早期症状不
明显，很容易被忽视，
所以建议 45 岁以上、
有长期吸烟史的人，每
年应定期进行肺功能检
查。因为它关乎呼吸、
关乎生命。
郑州晚报记者 李鹏云

65 岁的老张是个 30 多年的
“老烟枪”了，从前年开始他经常
咳嗽，半夜一咳就睡不成觉，爬个
楼梯喘气声就像“拉风箱”。老张
把这些症状当成自己“老了”没在
意。可就在前几天，老张开始感
觉呼吸困难，走不了 10 步路就得
歇歇，无奈只好到医院做检查。
结果吓了老张一跳，慢阻肺 IV 期
(极重度)。“自以为是地一耽误，竟
然错过了治疗最佳时期。”老张后
悔莫及。

河南省胸科医院呼吸二病区
副主任医师乔亚红说：“我们这儿
像老张这样的病号不在少数，慢
阻肺早期症状轻，主要是咳嗽、咳
痰、活动后呼吸困难等，很容易被
误解为生理机能‘老化’的表现，
很多患者都不把这些信号当回
事，来就诊时往往已是中重度。”

乔亚红说，正常人的肺功能
从 25 岁以后也会逐渐下降，但生
理性的下降并不会影响正常生
活，而“老烟枪”的肺功能下降速
度往往很快，且慢阻肺不像别的
病症，疼一下、痒一下忍一忍就过
去，慢阻肺最直接的影响就是呼
吸困难，人不能顺畅呼吸，可想而
知那会有多难受。

病例
“老烟枪”中招慢阻肺

剖析
医院就诊时多成重病号

“很多人把平时咳嗽、
咳痰想当然成感冒或是单
纯的呼吸道感染，而往往
就是这些想当然掩盖了慢
阻肺的真面目，导致很多
慢阻肺患者到医院检查多
数是中重度。”乔亚红说，
要想区别是不是慢阻肺其
实很简单，感冒引起的咳
嗽、咳痰多半是一过性的

（即一次性），等感冒好了，
这些症状自然就消失了。
而慢阻肺引起的咳嗽、咳

痰是反复性的，也就是说
有些人可能一年不停地都
在咳嗽，且活动时会伴随
胸闷的症状，即使阶段性
的咳嗽消失了，但胸闷的
症状还是会存在。

乔亚红建议，45 岁以
上有长期吸烟嗜好的人
群，经常暴露在粉尘环境
中工作的人群，以及有咳
嗽、咳痰、呼吸困难的人
群，建议每年做一下肺功
能检测，该检查是判断慢

阻肺的“金标准”。肺功能
检查主要包括肺通气检测
和肺换气检测，该检查操
作方法简单、快捷，而且没
有创伤。患者不需要进行
特殊准备，只需按照医生
指示，用力向仪器中快速
吹尽一口气即可，一般重
复2次，整个过程只需5~6
分钟。而这简单的“吹一
口气”就是目前诊断慢阻
肺最容易、最准确的筛查
方法。

■专家支招

吸烟是发病首因
戒烟比治疗更重要

“要想缓解慢阻肺加重，戒烟比
使用任何药物都有效。”乔亚红说，
研究表明，慢阻肺的患者中，90%为
烟民，而戒烟是延缓慢阻肺进程的
最佳“特效药”。引起慢阻肺的原因
有多种，吸烟是慢阻肺发病的重要
启动因子，是导致慢阻肺的首要原
因，但烟龄的长短与发病没有直接
关系。

有些人认为，不吸烟就不会得
慢阻肺，乔亚红则提醒，吸二手烟
或长期接触生物燃料以及其他有
害粉尘也会导致慢阻肺。

另外，烟雾、感染、气候变化等
也是慢阻肺急性发作的主要诱因。

“很多人认为冬天是慢阻肺的高
发期，但根据我们临床观察，春天慢
阻肺的发病率要远高于冬天。”乔亚
红说，由于很多慢阻肺患者在冬天
知道预防，尽量远离诱发因素，而在
春天往往降低了重视度。春天温度
骤然升高、花粉等因素也会诱发慢
阻肺发作。因此，对于已经患有慢
阻肺的病人，在秋冬都应注意，应尽
量避免外出，若要出门要戴好口罩。

■特别提醒

缩唇呼吸、腹式呼吸利康复
适度的户外运动对慢阻肺患

者有益无害。患者可根据自己的
体质状况选择合适的锻炼项目，
如散步、慢跑、打太极拳、做中老
年健身操；身体状况较好的也可
爬山、游泳，以运动后自我感到舒
适为好。

“另外，进行肺康复训练——
如缩唇呼吸、腹式呼吸等，对患者
都是有益的。”腹式呼吸：主要是靠
腹肌和膈肌的收缩而进行的一种
呼吸，其要领是：患者取立位、坐位
或仰卧位，一手放于腹部一手放于
胸前，吸气时尽力挺腹，呼气时腹
部内陷，尽量将气呼出。用鼻吸
气，用口呼气，要求缓呼深吸，不可
用力，开始每日2次，每次10~15分
钟，熟练后可增加次数和时间。缩
唇呼吸：取坐、卧、立位均可进行，
其要领是用鼻吸气，缩唇做吹口哨
样缓慢呼气，在不感到费力的情况
下，以能使距离口唇 30 厘米处与
唇等高点水平的蜡烛火焰随气流
倾斜又不致熄灭为宜。每天 3 次，
每次30分钟。

■焦点问答

Q 听说肺功能检查可很好地
预防慢阻肺的发生，但哪些人群属
于需要接受慢阻肺检查的高危人
群？又有哪些人群需要接受肺功
能检查呢？

A 三类人群。第一类是年龄
大于 40 岁的吸烟者或曾经吸烟
者，因为吸烟是慢阻肺重要发病因
素，吸烟的年龄越早、吸烟量越大，
患病率就越高，几乎所有的调查都
显示吸烟者慢阻肺的患病率显著
高于不吸烟者。

第二类是与粉尘和化学物质
接触者。当粉尘和化学物质浓度
过大或接触时间过长，均可导致慢
阻肺发生。

第三类是长期受室内外空气
污染的人。空气中烟尘和二氧化
硫及烹调时产生的大量油烟等，均
可刺激支气管黏膜，使气道功能损
坏。

其实，慢阻肺并不是
无迹可寻。慢阻肺造成的
呼吸困难，有一个较为明
显的特征，即吸气容易、呼
气困难。

“早晚咳嗽，带有黏
痰，有喘的症状，喘的时候
面孔或鼻尖、手尖发紫，呼
气时间长等，这些都是慢
阻 肺 的 一 些 早 、中 期 症
状。”乔亚红说。

但是大多数人在发病
初期都未引起警觉，“慢阻
肺”是一个容易被忽视的
疾病，很多人出现咳嗽、吐

痰、呼吸困难等症状后都
把它当做普通感冒来对
待，实际上慢阻肺严重者
将会导致心衰、呼吸衰竭
等，威胁生命健康。“有的
老人走上十几步路就喘
不动气，却不以为然，自
己和家人都以为是年老
体虚而已。还有些老烟
民常常咳嗽咳得面红耳
赤，也无所谓。其实，这
种想法都大错特错。”乔亚
红说，慢阻肺被世界卫生
组织称为“四大慢病”之
一，具有不可逆性、致残率

高、死亡率高等特点。“也
就是说一旦得了慢阻肺，
治愈的可能性几乎为零，
而用药也只能起到减缓加
重的速度。”

据了解，目前 40 岁以
上的慢阻肺发病率已达
8.2%，吸烟是最主要的致
病原因，职业粉尘暴露、环
境因素等也是致病原因。
乔亚红提醒市民，如果每
年累计咳嗽两三个月，而
且连续两三年都出现这种
情况，就应及时就医确诊，
早诊断、早治疗。

提醒 吸气容易呼气难是症状

确诊“吹口气”就可做筛查
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