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健康养生

冬季是儿童呼吸系统疾

病的高发季节，如感冒、支气

管炎和肺炎等，咳痰是这些

疾病的常见症状。痰液是由

呼吸道黏膜分泌的，主要由

黏液、异物、病原微生物、各

种炎症细胞及坏死脱落的

黏膜上皮细胞等组成。在呼

吸道感染等病理情况下，

人体的痰液增多、黏稠度

增加而难以排出，使气道

阻塞加重，引起喘憋、呼

吸困难，严重时可导致窒

息，还可以使呼吸道感染

加重。但大多数孩子往

往有痰也不会咳出，这让家长

们担心不已，于是就会寻求安

全有效的儿童祛痰药。其中，

乙酰半胱氨酸是医院儿科经

常推荐的。

乙酰半胱氨酸是一种黏

液溶解类祛痰药，安全性比较

高。该药常用于分泌大量黏稠

痰液的慢性阻塞性肺病、慢性

支气管炎、肺气肿等慢性呼吸

系统感染的祛痰治疗。其分子

中所含的巯基可使痰液中的二

硫键断裂，降低痰液的黏滞性，

使其液化而易于咳出；还可通

过分解核糖核酸酶，使脓性痰

液中的DNA 纤维断裂，因此

它不仅能溶解白色黏痰，亦能

溶解脓性痰，祛痰能力强。

为了让孩子安全有效地

使用乙酰半胱氨酸，需要注意

以下问题：

1. 该药品可能有硫黄的

臭味，这是制剂中含有的活性

成分特征，属于正常现象，不是

药物变质引起的。

2. 目前临床应用的口服

乙酰半胱氨酸剂型很多，包括

片剂、胶囊剂、泡腾片和颗粒剂

等。片剂、胶囊剂和泡腾片的最

小包装剂量普遍偏大，主要为

成人设计，儿童患者应尽量选

用专用的颗粒剂。颗粒剂使用

前加少量温水溶解，混匀服用。

泡腾片严禁直接吞服，临用前

溶于半杯温水中（小于 40℃）

服用，使用开水溶解会影响其

疗效。

3. 该药不能与铁、铜等金

属及橡胶、氧气、氧化物接触，

避免与其发生不可逆性结合而

失效。

4. 避免与酸性较强的药

物合用，因为酸性较强的药物

可明显降低乙酰半胱氨酸的

作用。

5. 乙酰半胱氨酸可减弱

青霉素、四环素和头孢菌素等

药物的抗菌活性，因此不宜合

用，必要时可间隔 4 小时使用。

     （据《生命时报》）

一声声呼噜打破静谧的夜晚，鼾声是谁

发出来的？估计很少有人会想到是孩子。事实

上，小宝宝也会发出雷鸣般的鼾声。孩子打呼

噜的原因很多，常见的有四种，简单概括为“三

短一常”。

“短”指时间短，三种情况常会引起短期的

打呼噜：1. 枕头垫高了，窝着脖子了，宝宝就会

打呼噜。给他换个合适高度的枕头，呼噜也就消

失了。2. 玩得太累，颈咽处的肌肉在睡觉时也

跟着“歇一歇”，松弛下来堵住气道，呼噜就会出

现。过两天，体力恢复了，呼噜就好了。3. 感冒

或者过敏让宝宝鼻咽处的组织肿大发炎，气道

变窄，呼噜就跟着来了。感冒治好了，鼻咽处的

过敏得到控制，呼噜就会“走”了。

这三种呼噜不必担心，采取合理的解决

办法，孩子就能安静睡觉。

但如果出现经常性（即“三短一常”中的

“常”）的打呼噜，就需要引起重视。这里的经

常有个时间概念，即每周超过三个晚上出现

打呼噜，周周都如此。经常打呼噜、甚至伴有

憋气的情况之所以凶险，是因为可能患了一

种可怕的疾病——儿童阻塞性睡眠呼吸暂

停低通气综合征（OSAHS）。它会引起大脑

缺氧，影响生长发育、智力和记忆力，同时

也会引起张口呼吸，降低“颜值”。临床上，

这种病发病率约 2%-3%。通俗地说，一个

40 人的班级里大约有一个孩子会得它，所

以这种病就藏在我们中间。引起儿童阻塞性

睡眠呼吸暂停低通气综合征的病

因很多，常见的有腺样体

肥大和扁桃体肥大，因此

及早就诊、查明病因，给

予针对性治疗，才是保护

宝宝智力和“颜值”的关键。   

可见，有时鼾声恰恰

是警报响，而不是孩子睡得

香。建议家长日常生活中要

重视孩子的“雷鸣”，如果在

没有感冒和鼻咽炎的情况

下，通过调整睡姿、改善疲

倦状态，还不能缓解孩子

打呼噜的症状，且打呼噜

每周超过三个晚上，偶尔

有憋气现象，应及时带孩子

就诊。            （综合）

大雪飘飘的严冬，为了追求苗条，

很多人穿着薄丝袜、单裤，露着脚踝……

“美丽冻人”。冬至作为养生学上的重要

节气，中医认为此时节饮食起居都要

以“暖”为先，千万不能冻着。

《黄帝内经》云：“阳气者，若

天与日，失其所，则折寿而不彰。”

意思是说，阳气就相当于天上的

太阳，大自然若失去太阳的温

暖，万物便不得存活；人若失

去阳气，体内就失去了新陈代

谢的活力，生命也将终止。民

间一直有“冬至一阳生”的说

法，是因为从冬至开始，白

昼渐长，阳气初生。故在此

节气，要细心护好身体的

阳气，让身体暖起来。

第一，根据气温高

低及时增减衣服，不能

过热也不能受凉，始终

保持身体温暖的最佳

状态。因为，穿着过热

可能会出汗，湿气寒

气交叠更加伤身。穿

衣要护好头颈、胸腹

部、后背和脚踝。另

外，口鼻处也要格外

注意。口鼻是冷空

气进入身体的最佳

通道，寒气可以随呼吸进入肺

部，所以，冬季出门最好戴上

口罩，以防寒邪之气入侵。

第二，加强体育运动。运

动能加快新陈代谢，使自身产

生热量，进而温暖全身脏腑，

促进气血流通，身体自然也就

跟着暖和了。

第三，尽量不吃或少吃寒

凉食物，可适量多食用一些有

滋补肾阳作用的食物，比如羊

肉、河虾、韭菜、肉苁蓉、杜仲

等。临床上，暖身和补充阳气最

常用的食材是肉桂。肉桂性甘

温，大家在家里可以用 5-10 克

肉桂、100克粳米一同煮粥食用。

年龄稍大的人群，可以把肉桂、

枸杞放到白酒中浸泡半个月再

喝，每次约 20 毫升。需要提醒的

是，阳热、湿热、痰湿体质者不

可使用以上方法，以免

出现不适。
（综合）

小孩祛痰
用乙酰半胱氨酸

每周超过三晚  需要引起重视

小孩打呼噜，不是睡得香

   快走跑步强心肺，游泳挥拍练全身：

4 种运动延年益寿
生命在于运动，一语道破了生命的

奥妙：保持适当运动是预防疾病、消除

疲劳和健康长寿的必要条件; 运动还是

良医，对心血管疾病、糖尿病等各种慢

性病的防治都有至关重要的作用。美国

癌症中心根据 144 万人的大数据分析

得出，运动能明显降低 13 种癌症的发病

率，降幅在 10%-42% 之间。近日，美国

“医学日报”网站又总结了 4 项广受欢迎

又有助延寿的运动：快走、跑步、游泳和

打羽毛球。《生命时报》特邀西安体育学

院运动与健康科学学院教授苟波和北京

大学人民医院心内科副教授丁荣晶为大

家讲解这些运动的好处和注意事项。

快走
强心肺、增加下肢力量

快走被医学之父希波克拉底称为

“人类最好的医药”。美国一项研究表明，

走路的速度可以预测人的寿命。普通人

走路速度是 0.9 米/ 秒，当走路速度大

于 1 米/ 秒时，寿命会更长; 走路速度

小于 0.6 米/ 秒时，死亡风险会增加。法

国圣埃蒂安大学附属医院一项新研究发

现，老年人每天坚持快走 15 分钟就能使

早亡风险降低 22%。

丁荣晶表示，快走是比较温和的一

种有氧运动，可促进血液循环，增强代

谢能力，提高胰岛素敏感性，有利于调

控血糖、血脂、血压，防治冠心病、心绞

痛等。美国一项研究发现，经常快走的

人患中风的可能性比常人低 40%。快走

还锻炼下肢力量，可以强筋健骨、预防

骨质疏松; 改善呼吸循环，预防肺部疾

患; 增强胃肠蠕动，促进消化液分泌，防

止便秘; 增进神经系统的快速反应和协

调功能。

对中老年人而言，快走是最合适的

锻炼方式之一，也是慢性病运动治疗和

康复的很好选择。建议快走时，要抬头挺

胸，甩开手臂; 步幅以身高的 45%-50%

为佳，比如身高 170 厘米的人，步幅为

76.5-85 厘米; 快走前先慢走 5-10 分

钟以热身，结束后进行简单拉伸以减少

运动损伤风险。快走的速度和运动量因

人而异，多数人推荐每天走 6000 步左右

即可，大概 30-40 分钟; 减肥人群，至少

要走到 1.2 万步才有效; 不建议动辄暴

走两三万步，可能会造成运动损伤。

跑步
不论长短和快慢，都能减少早亡

澳大利亚维多利亚大学等机构今

年 11 月在《英国运动医学杂志》

上发表一项荟萃研究，对

14 项相关研究

涉及 23 万人 35 年的数据分析发现，不

论跑程长短、速度快慢，都能降低早亡风

险，跑步可使全因死亡、心血管病死亡和

癌症死亡风险分别降低 27%、30% 和

23%。2017 年《心血管疾病研究进展》上

一项研究指出，长期坚持跑步的人要比

没有跑步习惯的人多活约 3 年时间，每

跑步 1 小时，可转化为一个人生命的额

外 7 小时。瑞典、美国和英国的科学家还

研究发现，跑步能帮助人们缓解焦虑，提

高认知能力和记忆力。

跑步与快走最明显的区别就是跑步

时有两脚同时离地腾空的瞬间; 而整个

快走的过程中，走得再快，也必须有一只

脚接触地面，因此，在脚落地的时候，快

走脚部所承受的冲击力要比跑步时小，

且跑步过程中容易脚踩地不稳，发生摔

倒损伤等意外事故。但苟波表示，跑步有

其独特优势，它的运动强度更大，更有利

于促进血液循环和提高心肺功能，还能

增强免疫力，经常跑步锻炼的人，体质水

平总体都较好。

苟波说，对年轻或体力较好的人

群而言，跑步是非常有效的运动方式之

一，但要量力而行，一天跑 3-5 公里即

可，不建议跟风以跑马拉松为目标。运

动习惯没有达到 3-6 个月及以上的人

和有严重慢性病的人，不建议跑步。另

外，场地最好选择体育场、公园里的塑

胶跑道，不建议在马路边环公路跑步;

要根据自己的足型选合适的鞋，有缓冲、

支撑、保护等功能的较好; 若是冬天在

室外跑步，要注意保暖，以防感冒，运动

后应及时擦汗。

游泳
协调全身肌肉，增强骨密度

英国爱丁堡大学 2017 年进行了一

项研究，对 8 万多人追踪调查 10 年后发

现，经常游泳能将早亡风险降低 28%;

经常游泳的人死于中风或心脏病的风险

降低 41%。美国科学家对 4 万多名男性

进行 32 年的跟踪研究也显示，有游泳习

惯的男性在死亡率方面比不常运动的男

性低近一半。苟波表示，游泳对心肺功能

改善明显，有助保持体形。此外，游泳对

肩背、腰腹和腿部的肌肉有较好锻炼，特

别能增强肌肉力量和协调性，又因水有

浮力，对关节不好尤其是有运动损伤或

慢性疾病的人群，有很好的康复训练效

果。《应用生理学》上一项研究称，在增强

骨密度方面，游泳效果好于跑步。德国科

学家发现，游泳不仅能强健体魄，还有助

预防椎间盘突出。

只要不出现溺水，游泳比其他运动

出现受伤的概率更小。初学者一般掌握

蛙泳、仰泳、自由泳就可达到健身效果，

自由泳运动强度大些，蝶泳对腰腹力量

和 协 调

性要求很

高，技术难

度最大。游泳

适合各个年龄

段人群，建议每周

游泳 2-3 次，每次 1

小时左右为宜。但要注

意，患有心脏病、严重高血

压、传染性疾病及耳部

疾病的人群不宜游泳。

羽毛球
既护心又协调全身

苟 波 介 绍，在

打羽毛球过程中，

身体需要用上、下

肢和躯干协调发力，

击球要求反应迅速，

运动时跑跳腾跃较多，

可锻炼全身，这是兼具

力量、速度、耐力、平衡、

柔韧、反应等多种运动素质

的综合性运动。打羽毛球有多

人参与，趣味性强，在心理上也能

获得更多愉悦感。这项运动在我国普

及率高，也被世界各国运动研究者推

崇。2019 年 8月，《英国体育医学杂志》

上一项研究发现，挥拍类运动可使全

因死亡风险降低 47%，乒乓球、网球和

羽毛球等运动可使心血管病死亡风险

降低 56%。

打羽毛球要先热身，充分活动开

颈、肩、肘、腕、腰、髋、膝、踝、手指等关

节; 接球前要全身放松，触球的一瞬

间，大臂带动小臂，再带动手指、手腕

用力将球击出，不要猛抡手臂; 运动后

要对手臂、腰部、大腿等部位的肌肉进

行拉伸。羽毛球对身体负荷和动作技

术要求较高，建议体力较弱的老年人，

优先选择运动强度稍小的乒乓球等隔

网类挥拍运动。

总体而言，无论哪种运动，原则上

都要先考虑安全性，再考虑锻炼效果。建

议大家，在参加运动前要进行全面的健

康检查和心肺运动风险评估。对于普通

健康人群，如果没有锻炼习惯，建议运动

时心率上限为“170- 年龄”; 有锻炼习

惯的人，心率上限为“180- 年龄”; 有疾

病的患者，尤其是心血管患病人群，要遵

医嘱，保证合理的运动强度和运动量。同

时，运动要持之以恒才能获益，需注意循

序渐进，量力而行。身体锻炼包括有氧、

力量、耐力、柔韧性等，最重要的是有氧

锻炼。健康人群每周应进行中等强度的

有氧运动 3-5 次，至少达到 150 分钟，

其中 75 分钟达到中高

等强度。《美国心脏病学会杂志》上一项

研究称，只要把每天 1 小时的久坐换成

1 小时的中等强度运动，全因死亡和心

血管病死亡风险就可以分别降低 31%

和 64%。为此专家们呼吁，戒掉懒惰，

大家都动起来吧!   

  （据《生命时报》）
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