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■健康资讯
11部门联合发文

加快实现消除血吸虫病目标

■健康生活

■健康三亚

海南医院神经内科主治医师张
倩介绍：“引起癫痫的原因有很多，
例如出生时体重过低、大脑结构发
育异常、脑肿瘤、脑血管疾病、中枢
神经系统感染和家族遗传等。不少
癫痫患者担心自己的孩子也会患上
这种疾病，其实不用过于焦虑。”

张倩介绍，统计数据显示，癫
痫患者的孩子和健康人群的孩子
发生癫痫的几率并无太大差异。
如果癫痫患者想知道自己的孩子
是否也会患上癫痫，可以进行基
因筛查，明确孩子是否有携带致
病基因以及发病的几率有多大。

“积极治疗才能控制病情。大
多数癫痫患者通过个性化的、合
理规范的药物治疗，可以控制或
减 少 发 作 次 数 ，减 轻 发 作 程 度 。
有部分儿童期发病的‘良性癫痫’
患者，甚至可以不治自愈。”海南
医院神经内科主任崔芳提醒，通

过及时确诊、综合治疗和积极管
理，大多数患者的癫痫症状可以
得到有效控制，从而提高其生活
质量。“癫痫患者一定要有信心，
只要积极治疗，定期与医生进行
沟通和随访，也可以像健康人一
样的生活、学习和工作。”

作为一种常见的神经系统疾病，癫痫
严重危害着人类的健康，其病程长，涉及全
生命周期，从新生儿到老年人均可发病。
癫痫发作会对患者的生理和心理造成巨大
的伤害，严重影响生活质量。

如今，癫痫患者的规范化诊疗成为全
社会需要关注和科普宣教的重点。6 月
28 日是第十七个“国际癫痫关爱日”，今
年的宣传主题为“癫痫的规范化诊疗：从
院内到院外”。6 月 26 日，记者采访了解
放军总医院海南医院（以下简称海南医
院）神经内科医生，带大家一起正确认识
癫痫。

五招教你
早发现强直性脊柱炎

近年来，强直性脊柱炎逐渐被人们熟知，
不少人反映，自己经常半夜背部剧烈疼痛，难
以入睡，并且随着深秋气温渐冷，情况更加严
重，甚至出现了晨僵症状，痛苦无比。 强直性
脊柱炎虽然无法根治，但早诊断早治疗，能够
大大减少疾病困扰。下面，跟着小编一起了解
强直性脊柱炎的相关知识。

强直性脊柱炎是一种常见的风湿病，是主
要侵犯脊柱、以中轴关节受累为主的慢性自身
炎症性疾病，这个疾病与遗传、环境因素和免
疫异常等有关。男性与女性的发病比例一般
为 3:1，男性较多，且一般较重。

强直性脊柱炎的发病比较隐蔽，早期常常
表现为腰酸背痛，半夜痛醒，甚至会翻身困
难，早上起床或者久坐之后，腰部僵硬感特别
明显，活动后会有所缓解。除了这些症状以
外 ，还 伴 有 足 跟 痛 、关 节 肿 痛 ，眼 炎 和 皮 疹
等。有些严重晚期的病人或者治疗不及时的
病人，会出现脊柱强直或驼背畸形，甚至出现
股骨头坏死，所谓的“折叠人”就是得了强直
性脊柱炎，严重影响日常生活。

如何做到早发现早预防？腰背酸痛是普
遍的症状，但如果还具有以下 5 点特征，就需
要警惕是否患有强直性脊柱炎。

（1）年龄＜40 岁；（2）持续时间 3 个月以
上；（3）腰背部不适隐匿性出现；（4）清晨时僵
硬较为明显；（5）活动后症状有所改善。

万一不幸患上强直性脊柱炎，应该怎么
办？首先，不要害
怕，得了强直性脊
柱 炎 并 不 是 被 判
了死刑，虽不能根
治 ，但 可 以 控 制 ，
比 如 通 过 适 合 的
药物，包括口服药
物 和 生 物 制 剂 治
疗 ，可 以 缓 解 疼
痛 、控 制 炎 症 、保
护关节，以及避免
残疾，做到与强直
性 脊 柱 炎 和 平 共
处 ，所 谓 的“ 不 死
的癌症”就成了纸
老虎。

（任民）

“对于癫痫患者及其亲属而言，理解和认识
癫痫是至关重要的。”郎森阳教授表示，与癫痫
患者建立积极的支持体系可以帮助他们在治疗
和应对癫痫的挑战中更好地适应和应对。

一是建议癫痫患者居家自备一套“发作记
录表”，详细记录历次发作情况，以便复诊时提
供给医生。如果来得及，可以用手机等设备将
患者的发作情况拍摄下来，有助于就诊时医生
对病情的了解和判断。

二是癫痫患者发作时，作为在一旁的家属
或者朋友，要保持镇静、不要慌张，很多人使用
的“掐人中”方法对患者的发作并没有帮助。
可以快速做出以下处理：移开周边可能造成外
伤的物品，保护患者头部，可以顺势扶患者缓
慢倒地，避免头部外伤；注意要保持其呼吸道
通畅，去除口鼻腔的分泌物，不要向正在发作
的患者口中放置物体，比如筷子、勺子、毛巾
等，这种行为不仅可能让牙关紧闭的患者受到
损伤，还可能造成物品误入气道造成窒息或误
吸；患者发作时不要用力按压其肢体，用力按
压可能会造成患者骨折或者脱臼。

三是帮助癫痫患者记下发作的时间，陪伴
至发作结束。如果全身性发作超过 5分钟，应
及时到距离近的正规医院就诊。

四是如果癫痫患者在发作后牙齿脱落，应
立即找到，手持牙冠，不要接触牙根，不要刷，
用流动水冲洗干净后尽快放回脱落处，让其咬
住纱布或手绢使牙齿固定，并尽快到口腔科就
诊；如果不能还纳，可将牙齿放入冷牛奶中，尽
快就诊。

五是癫痫患者在外出时建议携带“癫痫治
疗卡”，标注患者的姓名、年龄、家庭住址、联系
人、电话等信息，以便发作时联系救治。

癫痫会遗传给下一代吗？
本报记者 卢智子

■养生课堂

专家提示：
荔枝虽美味
过量食用易患“荔枝病”

正值荔枝季，这种清香甜美的水果广受人
们喜爱。宋代苏轼曾作诗“日啖荔枝三百颗，
不辞长作岭南人”。但专家提示，荔枝虽美味，
却不宜贪多，过量食用易患“荔枝病”。

家住沈阳市的赵毅一次性吃了一大包荔枝
后，突然头晕目眩，去医院就诊后被医生告知，
这是“荔枝病”的表现。“‘荔枝病’指一些人进
食大量鲜荔枝后，出现面色苍白、乏力、心慌、
口渴等症状，一些重者还可能四肢厥冷、血压
下降，甚至出现抽搐和突然昏迷。因为是过量
食用荔枝导致的，因此俗称‘荔枝病’。”沈阳市
卫生健康服务中心健康教育部主任中医师李涵
说。

专家介绍，“荔枝病”患者的症状与低血糖
有关。荔枝虽含有大量糖分，但以果糖为主，
果糖会刺激胰岛素分泌。当人一次性食用过量
荔枝时，大量胰岛素被刺激分泌出来，果糖转
变成葡萄糖的速度跟不上，就会导致血糖明显
降低，出现低血糖的症状。“这也是为什么空腹
或饥饿时大量吃荔枝，更容易出现‘荔枝病’。”
李涵说。

不过，也并非所有人吃荔枝都会“发病”。
专家分析，血糖调节功能差的人，果糖转化为
葡萄糖的作用更弱，大量摄入果糖时，会更容
易引发低血糖。因此，儿童、低血糖患者、糖尿
病患者、有妊娠糖尿病的孕妇等特殊人群，不
建议食用荔枝。

李涵提示，出现“荔枝病”的症状也无需恐
慌，病情较轻的人，可通过喝一点糖水或吃几
块糖来缓解；如果病情较重，则需要及时到医
院，通过静脉输液、口服葡萄糖等方式治疗。

（于也童）

关注国际癫痫关爱日

癫痫的诊疗要从院内到院外
本报记者 卢智子 通讯员 张倩

异常小动作有可能是癫痫发作

癫痫就是大家常说的“羊癫风”
“羊角风”，是一种慢性脑部疾病，以脑
神经元异常放电导致反复性、发作性
和短暂性的中枢神经系统功能障碍为
特征。

“癫痫的确切原因目前尚不清楚，

遗传因素在癫痫的发病中起着重要作
用，同时神经系统损伤、感染、脑肿瘤、
先天性异常以及某些药物和化学物质
的使用也可能增加患病风险。”海南医
院神经内科主任崔芳介绍，癫痫发作
时的表现形式很多。有常见的肢体抽

搐、口吐白沫、意识丧失；也有一些不
太常见的表现，如愣神发呆、频繁咀嚼
吞咽、原地无目的转圈、不停挥动手臂
……这些看似平常的小动作，可能都
是一次癫痫发作，需要引起大家的重
视。

药物治疗是主要治疗方式

“确诊癫痫需要一系列的临床评估
和检查，包括详细的病史收集、神经系
统检查、脑电图和可能的影像学检查。
治疗策略的选择取决于患者的起病年
龄和癫痫类型。”海南医院神经内科郎
森阳教授指出，药物治疗是癫痫的主要
治疗方式，适用于绝大多数患者。

对于一些难以控制的癫痫病例，手
术治疗可能是一种可行的选择。此外，

癫痫患者也可通过其他辅助治疗方式
来改善生活质量，如脑电刺激疗法（如
经颅磁刺激）可以用于减轻癫痫发作
的频率和严重程度；一些特定的饮食治
疗，也可帮助一部分患者控制癫痫发
作。

崔芳提醒，癫痫是一种需要长期治
疗和管理的疾病，患者和家庭成员的教
育、支持和管理也非常重要。患者可以

通过遵循医生的指导，保持药物规律使
用和生活方式调整来管理癫痫。

“癫痫的临床治疗虽然主要以药物
治疗为主，但是患者的病程较长，依从
性较低，不能做到长期遵医嘱用药，治
疗效果往往不佳。”海南医院神经内科
护士信鸽表示，在癫痫治疗过程中，加
强护理干预对于提高患者的治疗依从
性，改善其生活质量有重要作用。

日常生活要注意四点

除了接受临床治疗，患者也可通过

改善生活方式来控制癫痫发作。

一是注意休息，避免劳累、熬夜、情

绪激动。疲劳、睡眠不足、精神紧张、

悲观情绪均易诱发癫痫。此外，要尽量

避免受凉、发热，部分患者在发热时更

易癫痫发作。

二是让安全成为生活的主题。对

于癫痫患者来说，登高、游泳、潜水、跳

水、高空作业、驾车、操作有危险的机

器设备等都是禁止的，这些活动在癫痫

突然发作时无疑会增加意外的发生，甚

至直接危及自身或他人生命。

三是注意饮食。避免饮用咖啡、

可乐、浓茶等含有咖啡因的饮品。需

要注意的是，市面上出售的饮料种类

繁多，要避免饮用那些能够引起中枢

神经系统兴奋的饮料。同时，保持按

时就餐、合理膳食的习惯，避免过饱或

空腹，因为这是部分患者癫痫发作的

诱因。此外，要戒烟、戒酒。

四 是 控 制 玩 手 机 、看 电 脑 的 时

间。每天最好不要超过半小时，日常

看电视时屏幕不要将亮度调节过亮，

过度的光刺激可能会诱发癫痫。不建

议癫痫患者观看恐怖的电影、玩激烈

的电子游戏。

五招正确应对癫痫发作A

B

C

D

国家疾控局、国家卫生健康委
等十一部门日前印发《加快实现消
除血吸虫病目标行动方案（2023—
2030 年）》，部署加快我国血吸虫病
消除进程，预计到 2028 年，力争所
有血吸虫病流行县（市、区）达到消
除标准。

令患者咳嗽、胸痛、痰中带血，
儿童患病后影响生长发育、智力低
下……血吸虫病是一种严重危害人
民群众身体健康、制约经济社会发
展的重大传染病。

中国疾控中心公布信息显示，
血吸虫病是由血吸虫尾蚴感染、成
虫寄生于人体静脉系统引起的一种
寄生虫病，而钉螺是血吸虫唯一的

中间宿主，因此传染源控制是血防
工作的重中之重。只有强化源头预
防，才能减少致病因素危害，防范
传播风险。

对此，行动方案明确要继续实
施传染源控制为主、强化风险环境
钉螺控制的综合防治策略，对未达
到消除目标地区、达到消除目标地
区和潜在流行地区因地制宜，分类
施策，精准防治。以“六大行动”分
解重点任务，包括传染源控制行
动、综合控制钉螺行动、病人救治
管理行动、监测预警响应行动、健
康教育促进行动和专业能力提升行
动。

其中，传染源控制行动明确要

加强人群传染源查治，提升人群血
检阳性者粪检受检率；加强家畜传
染源管理，重点强化有螺环境散养
家畜筛查工作；大力推行有螺环境
禁牧，推进农业产业结构调整，发
展替代养殖；加强粪便无害化设施
建设，结合乡村建设行动，减少粪
便对环境的污染。

湖南省安乡县曾是血吸虫病流
行严重县，历经 2008 年疫情控制、
2013年血吸虫病传播控制，于2019
年达到传播阻断标准；安徽省池州
市和铜陵市开展血吸虫病联防联
控，共同调查残存螺点情况，推进
省级螺点改造工程和钉螺控制，联
合开展药物灭螺工作；江西省将消

灭钉螺工程纳入鄱阳湖区综合治理
规划，积极开展血防文化建设及健
康教育……长期以来，我国多地多
措并举，全面推进血吸虫病消除工
作。

《“健康中国 2030”规划纲要》
提出“到2030年全国所有流行县达
到消除血吸虫病标准”。“经过多年
不懈努力，截至 2022 年，全国 452
个流行县中75%的流行县已达消除
标准，血防工作取得显著成效。”国
家疾控局卫生免疫司有关负责人介
绍，排除不可预测的自然灾害等突
发事件影响，持续加大防治力度，
有望 2028 年所有流行县均能够达
到消除标准。

根据方案，为实现到 2030年全
面消除血吸虫病的总体目标，制定

“ 三 步 走 ”阶 段 目 标 ，即 攻 坚 期
（2023 年至 2025 年），冲刺期（2026
年至 2028 年）和巩固期（2029 年至
2030 年）。预计到 2028 年，力争所
有血吸虫病流行县（市、区）达到消
除标准。到 2030 年，巩固消除成
果，完成消除血吸虫病考核验收，
维持稳固血吸虫病消除状态。

国家疾控局卫生免疫司有关负
责人表示，下一步，将建立健全效
果评估工作机制，于 2025 年、2028
年和 2030 年分别开展阶段性评估
和终期评估，确保目标如期实现。

（据新华社）


