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药物是治疗疾病、 维持健康生活的

重要工具。 然而，每种药物都可能引起副

作用， 这是由于药物在体内作用的复杂

性。 了解药物副作用的症状、原因、预防

和处理方法，是保障使用药物安全，提高

治疗效果的关键。

一、药物副作用的症状

药物副作用的症状多种多样， 一般

表现为恶心、呕吐、头痛、腹泻、便秘、食

欲不振、疲劳等。 这些症状可能在用药初

期就出现， 也可能在用药一段时间后才

显现。 有些副作用在停药后就会消失，但

也有一些可能产生长久的影响。

二、药物副作用的原因

药物副作用的发生是由于药物在体

内的药理作用和药动学改变。 药理作用

是指药物作用于体内特定靶标的效应，

如阻断某种酶的活性， 影响某种蛋白质

的合成等。 药动学改变则是药物在吸收、

分布、代谢和排泄过程中的改变，如药物

在肝脏的代谢速率减慢， 导致药物在体

内积累，从而增加副作用的风险。

三、预防药物副作用

预防药物副作用的最佳方法是合理

使用药物。 以下是一些预防药物副作用

的建议：①遵医嘱：确保按照医生的指示

正确使用药物，包括药物的剂量、使用频

率和服药时间。 ②了解药物信息：在开始

服用新药物之前， 应当了解该药物的可

能副作用， 以及如何预防和管理这些副

作用。 ③注意药物相互作用：有些药物可

能与其他药物、 食物或饮料发生相互作

用， 从而影响药物的效果或增加副作用

的风险。 在开始新的药物治疗之前，应当

告知医生您正在服用的所有药物。 ④定

期体检：定期做体检，以便及时发现和处

理可能的副作用。

四、药物副作用的处理及相关医学

知识

①副作用与不良反应：虽然这两个词

常被交替使用，但实际上，他们的含义略

有差异。 副作用是药物预期治疗效果之

外的任何效果，不一定都是负面的。 不良

反应则是药物使用过程中出现的不良事

件，通常指的是负面影响。 ②个体差异：

每个人对药物的反应可能会有所不同 ，

这是因为我们的基因、年龄、性别、体重、

健康状况、 饮食习惯等都可能影响药物

在体内的吸收、分布、代谢和排泄。

五、健康建议

①了解自己的体质： 了解自己的体

质和健康状况， 以便在必要时与医生讨

论可能的药物选项和副作用。 ②避免自

行诊断和治疗： 不要试图自己诊断和治

疗疾病， 因为这可能导致病情恶化或引

起不必要的副作用。 如果有健康问题，应

及时就医。 ③健康生活方式：保持健康的

生活方式，避免过度压力等，这些都可以

帮助身体更好地应对药物的副作用。

六、药物副作用的风险评估

一般来说，医生在开具处方时，已经

对药物副作用的可能性进行了评估 ，他

们会权衡药物带来的益处和可能的副作

用风险。 然而，每个人对药物的反应都是

独一无二的，因此，自我观察和及时反馈

给医生，有助于做出最佳的治疗决策。

七、副作用的紧急处理

对于某些严重的副作用， 如严重过

敏反应，可能需要立即就医。 如果你在服

用药物后感到胸痛，呼吸困难，出现严重

的皮疹， 或者有任何影响正常生活的副

作用，应立即寻求医疗救助。

八、副作用的长期管理

对于长期需要服用药物的慢性疾病

患者，如高血压、糖尿病患者，可能需要

学习如何管理药物副作用。 在医生的指

导下，患者可能需要调整生活方式，如饮

食和运动习惯，以帮助控制副作用。

九、结论

药物是治疗疾病的重要工具， 但药

物副作用是我们无法忽视的问题。 我们

需要了解药物副作用的症状， 知道它们

的产生原因，学会预防和处理。 药物是为

了帮助我们治疗疾病、 提高生活质量，

而不是给我们带来痛苦。 了解药物副作

用并采取适当措施进行预防和处理， 是

我们每个人都应该掌 握 的 知 识 。 在 服

用药物的过程中， 保持与医生的良好

沟通 ， 是确保治疗效果和避免副作用

的重要步骤。

总的来说， 药物副作用是我们在使

用药物的过程中需要面对的问题， 但只

要我们正确地使用药物， 了解并注意观

察身体的反应，及时寻求医生的帮助，我

们就可以有效地管理药物副作用。

（作者单位：福建厦门市第三医院）

慢阻肺病患者注意六点才能安全过冬

□

王敏

慢性阻塞性肺疾病（COPD）简称慢

阻肺病，是一种常见的、可防、可治的慢

性气道疾病， 以不完全可逆的气流受限

为特征，包括慢性支气管炎及肺气肿。 慢

阻肺病多在中年发病，好发于秋冬季节，

最常见的病因是吸烟， 长期吸入职业性

粉尘和化学气体也可以增加慢阻肺病的

发病风险，另外，遗传因素、年龄和性别、

肺部发育、哮喘、慢支、感染以及低营养

状态等因素也同样影响着该病的发展与

恶化。 慢阻肺病的典型症状为反复慢性

咳嗽、咳痰、进行性气短及呼吸困难，重

症或急性加重期可出现胸闷、喘息，严重

者可进一步并发自发性气胸、 慢性肺源

性心脏病以及慢性呼吸衰竭等并发症。

据相关研究显示， 在我国成年人中慢阻

肺病患者发病率约为 8.6%， 即近 1 亿人

患病，该病位列我国疾病负担的第三位，

同时也位列我国死因排序的第三位。 因

此， 在日常生活中积极做好慢阻肺病患

者的防治工作十分重要。 现本文就慢阻

肺病患者安全过冬所需注意的六项内

容，简单科普介绍如下。

1、积极戒烟：有研究表明，有 50%的

吸烟人群会发展为慢阻肺病， 香烟中的

尼古丁、焦油、氢氰酸等化学物质，长期

吸入可损伤气道上皮细胞， 减弱纤毛运

动、 降低吞噬细胞功能、 增加粘液腺分

泌、 导致支气管粘膜充血水肿， 粘液积

聚，减低气道自净及免疫功能，容易继发

感染； 反复感染引起的慢性炎症刺激可

引起副交感神经亢进， 导致支气管平滑

肌收缩、气道狭窄、气流受限；同时烟雾

还可使氧自由基产生增多， 诱导中性粒

细胞释放蛋白酶，抑制抗蛋白酶系统，破

坏肺弹力纤维，诱发肺气肿形成。 因此，

戒烟是预防慢阻肺病中最重要的措施 ，

无论在疾病的任何阶段， 戒烟都有助于

防止病情的进展。

2、日常防护：慢阻肺病患者应尽量

避免到人员聚集、空间封闭的场所当中，

建议外出时佩戴口罩，以减少感染机会；

冬季居家取暖尽量采用电采暖或集中供

暖， 避免使用燃气燃煤等可能因燃烧不

充分而导致烟雾、一氧化碳、二氧化硫等

刺激性有害气体产生的取暖器具， 应每

天开窗通风保持空气流通， 通风时应注

意保暖、避免受凉，并勤晒被褥；注意保

持室内的湿度， 可使用加湿器或者向地

面洒水等方式保持空气湿润。

3、科学饮食：慢阻肺病患者经常会

因为咳嗽、咳痰、呼吸困难等症状、消耗

自身机体的蛋白和热量， 很容易出现营

养不良的情况 ， 因此应多进食瘦肉 、鸡

蛋、牛奶、鱼虾等优质蛋白食物，并多吃

新鲜蔬菜、 水果等富含纤维素及维生素

的饮食，同时根据身体需要适度补充钙、

锌、镁等无机盐，尽量减少辛辣油腻等刺

激性食物的摄入。

4、 康复锻炼 : �慢阻肺病患者比较常

用的肺部锻炼方法有缩唇呼吸法和腹式

呼吸法，可有助于增强呼吸肌群的肌力，

改善患者的肺功能， 缓解呼吸困难的症

状，纠正血气指标。 全身运动康复锻炼可

根据自身情况选择慢跑、游泳、太极拳、

八段锦等中等强度体育运动， 改善心肺

功能，促进肺部通气，增强体质。

5、 规范治疗 : �慢阻肺病治疗中氧疗

流量、支气管扩张剂、糖皮质激素、祛痰

剂、抗生素的使用均有明确的限制，因此

患者应严格遵照医嘱执行， 一定不要随

意增减药量或停药，以免加重病情。 若出

现发热、喘憋、呼吸困难加重等情况，请

及时就医。

6、 接种疫苗 : �对于慢阻肺病患者来

讲，每年可通过接种流感疫苗、肺炎链球

菌疫苗等防止反复发生呼吸道感染 ，从

而降低慢阻肺病急性发作的概率， 有助

于延缓该病的进展，降低治疗费用，提高

患者生存质量，延长生命。

另外， 我国的传统中医药对慢性阻

塞性肺疾病的诊治也独有专长， 朋友们

也可以在秋冬季节来临前， 结合自身体

质辩证施治，选择适合自己的中药汤剂、

中成药或药膳等增强体质、提高免疫力，

安全过冬。

（作者单位： 山东省青岛市市北区湖

岛街道社区卫生服务中心）

乳腺癌术后淋巴水肿的防治

□

肖顺崇

乳腺癌患者在治疗过程中， 由于手

术、术后化疗、放疗等对淋巴系统造成损

伤， 引起富含蛋白淋巴液在组织间隙淤

滞，出现患肢肿胀、沉重、疼痛、麻木和僵

硬等症状 ,就是我们临床常说的上肢淋巴

水肿，这是一种慢性并发症 ,一旦发生难

以逆转 ,严重影响患者长期生活质量。 目

前多数专家将健患肢体积差 >200�ml 或

10%、 或双上肢同一部位测量周径差 >2�

cm 作为判断标准。 近年来， 上肢淋巴水

肿发生率已经越来越低， 目前的发生率

大约是 6%-14%，乳腺癌术后上肢淋巴水

肿通常发生于术后 3 个月—3 年内。

目前，依照国际淋巴水肿学会的分期

标准， 淋巴水肿可分为四期：0 期淋巴水

肿，为可逆性的淋巴水肿（凹陷性水肿），

休息后， 肿胀大部分或全部消退；I 期淋

巴水肿（自发可逆性淋巴水肿）的发生表

现为皮肤可察觉到的肿胀和凹痕的出现

以及通过抬高或压力织物可改善这些症

状。 当大量的脂肪酸沉积和富含蛋白质

的液体积聚阻止压力治疗成为减轻症状

的可行方法时， 该患者被认为处于 II 期

（自发不可逆性淋巴水肿）。 III 期淋巴水

肿，即淋巴瘀滞性象皮病，是淋巴水肿发

展的最后也是最严重的阶段。 它的特点

是重度肿胀、纤维化、脂肪增多和皮肤以

过度角化或棘皮症的形式明显增厚。

乳腺癌术后患肢淋巴水肿是一种终

身的慢性症状， 目前国内外尚无有效的

治愈方法，需要患者终身自我预防，因此 ,

患者的自我管理对预防和控制淋巴水肿

尤为重要。 患者决不能忽视上肢的沉重

感或任何感染症状，如皮疹 、瘙痒发红 、

疼痛、皮温异常等。

日常生活中， 通过患者自主的健康

行为干预可在一定程度上预防淋巴水肿

的发生，具体措施如下：在健侧挎包，不

佩戴过紧的项链和手镯，衣着宽松；避免

患肢抽血和注射药品、测量血压、拎重物

等；尽量避免患肢损伤，如割伤、烧灼伤、

昆虫咬伤、挠抓伤等；避免做增加患肢阻

力的剧烈重复运动；避免患肢过分疲劳，

当患肢感觉到疼痛酸胀时要注意抬高肢

体休息等。 同时要进行合理的功能锻炼，

术后要严格遵医嘱做上肢康复训练 ，至

少坚持 3 个月；建议配合散步 、有用、有

氧健身、瑜伽，争取维持理想的体重。 要

注意做好日常皮肤护理， 经常进行皮肤

的自我检查（注意是否出现患肢的毛孔

粗大、皮肤粗糙、皮温异常等），保持皮肤

清洁，避免接触过冷或过热的物体，对于

干燥的皮肤，注意适当使用护肤品保湿。

居家功能锻炼在轻度淋巴水肿的防

治上经济有效，具体操作如下：以中等速

度活动大关节 20-30 次，完成热身；活动

肩部和肩胛部， 增加肌肉活动以促进淋

巴液回流； 患侧上肢和对侧下肢同时进

行屈曲、伸展活动；上肢上举摸头，以拉

伸胸肌和斜方肌；配合呼吸锻炼（唱歌是

最好的呼吸锻炼之一）。

淋巴水肿综合消肿治疗在国际上应

用最广泛，疗效最确定。 综合消肿治疗通

过徒手淋巴导液、加压治疗、运动锻炼及

细致皮肤护理四个步骤科学有效的进行

治疗。 治疗师通过用手对患肢的轻微按

摩，刺激表浅淋巴管蠕动，将淋巴液导向

通畅排泄区域，实现徒手淋巴导液。 加压

治疗包括加压绷带、 弹力服装、 加压设

备： 加压绷带治疗由数层弹力较小的绷

带缠绕患肢实现， 通过有效的阶段性压

力，将水肿区域淋巴液排走，弹力服装包

括弹力套袖等，每日佩戴数小时不等。 充

气减压装置类似一款按摩压力泵， 通过

模拟人工按摩的加压释放原理实现消肿

治疗。 以上四个步骤属于无创性治疗方

式，且操作简便，在后续维持治疗阶段，

患者或患者家属通过简单培训在家中即

可自行操作， 中重度患者经过 1-2 个疗

程治疗，效果往往较确切。

苯吡喃酮类药物、 硒类药物、 利尿

剂、中药、针灸艾灸、水疗等在淋巴水肿

的治疗方面也显示出一定的防治作用，

但长期疗效有待于进一步论证。

对于保守治疗效果不佳的患者 ，外

科手术治疗无疑是更好的选择。 淋巴水

肿的外科治疗方法主要包括淋巴旁路手

术，即淋巴管连接并排入人体静脉系统；

以及带血管的淋巴结转移术， 即从身体的

一个部位收集淋巴结， 并通过外科手术将其

植入患处，以重建失败的器官系统。

综上，乳腺癌术后上肢淋巴水肿提倡

预防与治疗并重， 良好的预防效果有赖

于患者日常的自我管理及健康行为干

预，对于出现淋巴水肿的患者，淋巴水肿

综合消肿治疗疗效确切， 对于保守治疗

效果不佳的患者， 部分患者亦可通过手术

重建淋巴回流通路，从而提高生活质量。

（作者单位： 广西贵港市人民医院甲

状腺乳腺外科）

识别药物副作用的症状与处理方法

□ 李巍


