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2021年的人口普查，60岁人
口超过 2.6 亿人，我们国家很快
就步入了老年社会，肥胖、高血
压、糖尿病的人群也越来越大。
2019 年《中国脑卒中防治报告》
显示，根据人口普查结果推测，
我国40岁以上人群脑卒中（脑中
风）数约为1318万人，而且以每
年8.7%的速度增长，其中缺血性
脑卒中的增长更快，占所有脑卒
中的80%左右，出血性脑卒中占
20%左右。目前，脑卒中已成为
我国国民的第一死亡原因，而
且，存活下来的患者一大部分失
去生活自理能力，给社会和家庭
造成非常大的负担，也引起了国
家高度重视。

随着国家经济条件的改善，
居民的饮食结构发生了明显变
化，高油脂和高热量的食物越来
越受到欢迎。高血压、糖尿病以
及脑血管病的发生逐年增加并呈
现年轻化趋势。脑卒中起病突
然、进展快、隐匿性大，因此很难
被早期发现。目前健康体检仍然
是以心脏、肺部、腹部的脏器及血
液的检查为主，很少对血管进行
检查，尤其是对脑部的血管。

脑血管是全身血管的重要
部分，就像城市的供水系统，保

持身体的良好运转，必须保证血
管正常。但是，体内的血管，尤
其是动脉用了几十年后都会出
现老化，出现各种问题，这是很
正常的现象，但是有的人出现
早，有的人出现晚。有人会问，
怎么样才能发现脑血管有问题
呢？平常体检需要做些什么检
查呢？发现了问题又需要怎么
处理好呢？这些都是好问题。

怎样发现脑血管问题
如果您突然出现言语含糊、

口齿不清、一侧肢体无力，或者突
然头部剧烈疼痛就有可能出现脑
中风，需要尽早到医院就诊。

如何进行脑血管检查
对无高血压、糖尿病的人

群，家族中无高血压、糖尿病家
族史，平素身体健康，可以到 50

岁开始检查颈部及脑部血管。
对于有高血压、糖尿病、颅内动
脉瘤家族史的人群，可以提前到
40岁。对普通人群，30岁以上最
好要知道自己的血压多少，空腹
血糖多少。颈动脉的检查，最常
用的是颈动脉彩超，是操作简
单，费用低、无损伤的特点，可以
作为常规体检筛查。脑血管的
筛查首选无创性的颅脑磁共振
血管造影（MRA），如果发现了
脑血管的问题可以进一步进行
CT血管造影（CTA）或数字减影
血管造影（DSA）检查。DSA 是
颈部及颅脑血管检查的金标准，
但是有创性的检查，有一定的并
发症，因此，不作筛查首选。检
查如果发现了问题，尽早向神经
科医生咨询。

更好地保护脑血管呢
如果体检发现了问题，需要

咨询专科医生，明确是否需要进
行治疗。如果能够做到预防，不
要出现问题，岂不是最好。是
的。首先要知道引起血管损坏的
因素是哪些？年龄、高血压、糖尿
病、肥胖、吸烟、高脂血症、高胆固
醇、不良的生活习惯等都是损害
血管的重要因素。除了年龄是不
可抗拒的因素外，其它是可以通
过科学的饮食、适当的运动，良好
的生活习惯，使得血管能够得到
很好的保护，或减缓血管的退
变。戒烟、避免酗酒，低盐、低脂
饮食，多食水果和蔬菜，适当体育
锻炼是必要的。出现了高血压、
糖尿病、高脂血症等疾病，需要咨
询相关的专科医生，规则服用药
物，予以控制，动态监测。

如今中国百姓过上了幸福
的生活，每个人都渴望健康和长
寿，保护好我们的脑血管，爱护
脑血管就像保护我们的眼睛一
样，保护好自己的脑血管就是为
健康中国做出贡献，只有全民健
康才有全面小康，关注健康，从
你我开始。（作者：王灯亮 福建
医科大学附属第一医院 神经外
科 副主任医师）

消停了登革热，又来了支原
体肺炎。让我们不禁感叹，这些
娃可真太难了啊！看着教室里
越来越多生病请假的同学，而与
之相反的是医院里人满为患的
患儿。这来势汹汹的疾病，让无
数家长闻风丧胆、担惊受怕，这
就是支原体肺炎。

什么是肺炎支原体呢
支原体肺炎是由肺炎支原

体感染引起的。你可别小瞧肺
炎支原体，它可了不得。它不属
于细菌，因为没有细胞壁，也不
像病毒，需要寄生在细胞内，它
可以在细胞外长期存活。它是
介于细菌和病毒之间的一种微
小的原核微生物，直径为2微米
至5微米，可以广泛存在自然界
中。对我们来说是避不可避，它
可以在人体的呼吸道上生存并
引起疾病，严重的引起肺炎，它
是社区获得性肺炎的常见病
因。喏，这就是我，肺炎支原体。

支原体肺炎的流行病学
支原体肺炎好发于任何季

节，北方地区秋冬季流行，南方
地区则夏秋季流行，人群对肺炎

支原体普遍易感，但多见于5岁
及以上儿童，5 岁以下儿童也可
发病。肺炎支原体感染患者和
无症状的感染者是主要的传染
源。其可通过飞沫及直接接触
传播，即打喷嚏、流鼻涕的分泌
物中均可携带致病病原体，潜伏
期为1周至3周。潜伏期内到症
状缓解数周均有传染可能。

支原体肺炎的症状
肺炎支原体感染的初期无

明显的肺炎症状，如没有及时治
疗，病情会逐渐加重。最主要症
状为咳嗽、发热，同时可伴有咽
喉痛、头疼、乏力、流涕、耳痛、
肌肉痛等。其咳嗽多为干咳，阵
发性、成串、剧烈咳嗽，甚至影
响到吃饭和睡眠。发热可为中
高热，可持续数天，且在发热退
后咳嗽还可能继续1~2周，如持
续高热预示病情重。如果出现
呼吸急促的表现，则很可能病
情进展成了肺炎。支原体肺炎
重症病例有时还会引起肺外表
现，比如神经系统的感染、循环
系统的受累，以及血液系统的
改变等等。

如何检测肺炎支原体
肺炎支原体培养，这是一个

金标准，但因为它的生长条件特
殊，生长缓慢，所以肺炎支原体
培养并没有在临床上推广使用；

肺炎支原体核酸监测，因其
特异性比较高，而且具有早期识
别功能，所以在临床上是选择比
较多的；

血清肺炎支原体抗体滴度
检测，这是使用最多的检测方
法，一般在症状出现后4～5天可
出现抗体，但因抗体可有假阳性
或者假阴性，所以可结合胸部影
像学检查综合判断。

如何治疗支原体肺炎
一般首选药物为大环内酯类

药物，如阿奇霉素、红霉素、多西
环素，同时治疗期间，患者需要多
休息，保证充足的睡眠、良好的饮
食习惯，多饮水，帮助身体恢复。
但近年来该类药物支原体耐药的
情况逐渐增多，此时可选择新型
四环素类抗菌药物，主要包括多
西环素和米诺环素，但因可能导
致牙齿发黄和牙釉质发育不良，
仅适用于8岁以上儿童。还可以

选择喹诺酮类抗菌药物，由于存
在幼年动物软骨损伤和人类肌腱
断裂的风险，18岁以下儿童使用
属于超说明书用药，需充分评估
利弊。但支原体肺炎一般预后很
好，一般情况下及时地治疗，患者
都可以康复。

如何预防支原体肺炎
目前没有针对肺炎支原体

的疫苗上市。最主要的是保持良
好的个人卫生习惯。如保持社交
距离、勤洗手、勤通风等，必要时
戴好口罩，不与已感染支原体的
患者共用毛巾、餐具等个人用品；
避免过度疲劳和亚健康状态，保
持充足的睡眠和良好的饮食习
惯，锻炼身体提高机体免疫力。

（作者：陈晓 福建医科大学
附属第一医院重症医学科 主治
医师）
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