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口腔不健康  可能还会带来这些危害！
▲ 河北医科大学第四医院口腔科 吴景景

口腔作为人体消化系统与呼吸系统的

门户，其健康状况直接关系到整体健康。口

腔不健康不仅影响日常生活质量，还可能引

发一系列严重的健康问题。

影响咀嚼功能

口腔不健康，如龋齿、牙周病等，首

先影响的是咀嚼功能。龋齿导致牙齿表面

出现龋洞，牙齿对冷热酸甜敏感，严重时

甚至导致牙齿断裂或脱落。牙周病则使牙

龈退缩、牙槽骨吸收，牙齿松动。这些状

况使得食物无法被有效咀嚼和磨碎，增加

胃肠道负担，影响营养吸收，长期下来可

能导致营养不良。

消化系统问题

咀嚼不充分的食物进入消化道，会增

加胃和小肠的负担，影响食物的消化和吸收。

此外，口腔内的细菌可能随食物进入消化道，

引起胃肠炎症，如胃炎、肠炎等。研究表明，

口腔健康状况与慢性胃炎、胃溃疡等消化系

统疾病的发生密切相关。

提高心血管疾病风险

口腔健康与心血管疾病之间存在密切

联系。牙周炎等口腔炎症可引发全身炎症反

应，导致血液中的炎症因子水平升高，从而

增加心血管疾病的风险。牙周炎患者患冠心

病的风险明显高于健康人群。此外，牙周炎

还可能影响血糖和血脂水平，进一步加剧心

血管疾病的发病风险。

影响呼吸系统

口腔健康不佳还可能影响呼吸系统。

口腔内的细菌可能通过呼吸道进入肺部，引

起肺部感染，如肺炎。对于老年人或患有慢

性呼吸道疾病的人来说，口腔不健康可能增

加呼吸道感染的风险。

影响生活质量

口腔不健康不仅影响身体健康，还严

重影响生活质量。牙痛、牙龈出血、口臭等

问题会影响正常饮食、言语和社交活动。长

期口腔不适可能导致焦虑、抑郁等心理问题，

降低生活质量。

影响美观和自信心

口腔不健康还可能影响美观和自信心。

牙齿缺失、牙齿排列不整齐、牙齿颜色异常

等问题会影响面部美观，降低个人形象。这

些问题可能导致患者在社交场合感到不自

在，影响自信心和自尊心。

儿童生长发育受影响

对于儿童来说，口腔不健康还可能影

响生长发育。乳牙龋坏不仅影响咀嚼功能，

还可能影响恒牙的正常萌出。乳牙龋坏严重

时，可能导致恒牙胚受损，影响恒牙的生长

和排列。此外，口腔炎症还可能影响儿童的

营养吸收和生长发育。

增加口腔肿瘤风险

口腔不健康还可能增加口腔肿瘤的

风险。长期吸烟、饮酒、口腔卫生不佳

等因素可能导致口腔黏膜受损，增加口

腔癌的发病风险。口腔癌是一种严重的

恶性肿瘤，早期发现和治疗对于提高生

存率至关重要。

治疗费用高昂

口腔不健康不仅带来健康风险，还可能带来

经济负担。口腔疾病的治疗费用通常较高，尤其是

复杂的口腔手术和修复治疗。如果口腔疾病得不到

及时治疗，病情可能恶化，治疗费用也会相应增加。

预防措施

定期口腔检查  定期进行口腔检查，及

时发现并治疗口腔疾病。

保持口腔卫生  每天刷牙两次，使用牙

线和漱口水清洁牙缝和口腔。

均衡饮食  减少高糖、高脂肪食物的摄

入，增加蔬菜、水果等富含纤维的食物。

戒烟限酒  吸烟和饮酒对口腔健康有害

无益，应尽早戒烟限酒。

及时治疗口腔疾病  一旦发现口腔疾

病，应及时就医治疗，避免病情恶化。

总之，口腔健康是全身健康的重要组成部

分。口腔不健康不仅影响生活质量，还可能引

发一系列严重的健康问题。因此，我们应该重

视口腔健康，采取预防措施，定期进行口腔检查，

及时治疗口腔疾病，以维护整体健康。

在现代医学中，麻醉是手术不可或缺的

一部分，它使患者在无痛的状态下接受手术。

然而，麻醉并非只有一种类型，全麻和局麻

是两种常见的麻醉方式。它们在作用机制、

适用范围和患者体验上有着显著的区别。全

麻，即全身麻醉，是指药物作用于中枢神经

系统，使患者在整个手术过程中神志消失，

全身痛觉丧失，遗忘反射抑制和一定程度的

肌肉松弛。而局麻，即局部麻醉，仅作用于

身体的特定部位，患者保持清醒，但手术区

域无痛。本文将详细探讨手术麻醉中的常见

问题，帮助患者更好地理解这两种麻醉方式。

全麻与局麻的区别

作用机制  全麻通过静脉注射或吸入麻

醉药物，使药物进入血液循环，进而影响大

脑和脊髓，导致患者神志消失和痛觉丧失。

局麻则是通过注射麻醉药物直接阻断手术区

域的神经传导，使该区域暂时失去感觉。

适用范围  全麻因其能使患者在整个手术

过程中保持不动，适用于需要精细操作且患者

不能有任何移动的复杂手术。例如，在心脏或

脑部手术中，任何微小的移动都可能导致严重

后果，因此全麻是首选。而局麻则适用于手术

范围较小、影响区域有限的手术，如牙科手术

或皮肤表面的小手术。

患者体验  全麻下患者会经历一个完全无

意识的过程，不会记得任何手术细节。手术后，

患者可能会经历短暂的记忆缺失，但这种感觉

通常很快就会消失。相比之下，局麻患者在整

个手术过程中保持清醒，他们可以与医生和护

士交流，但手术区域不会有任何痛感。

手术麻醉常见问题解答

全麻会影响记忆力吗？  全身麻醉药物

作用于中枢神经系统，但不针对海马区造成

严重刺激，也不会改变大脑和脑细胞的功能

结构。全麻是暂时性的抑制过程，药物会随

新陈代谢分解排出，因此不会影响长期记忆。

科学研究也未发现全麻会影响长记忆，所以

全麻导致记忆力衰退的说法缺乏科学依据。

麻醉为什么要禁食禁饮？  手术麻醉状

态下，患者的保护性反射如吞咽反射、咳嗽

反射等受到抑制，食管下段括约肌失效，胃

内容物易反流至食管、口腔，可能吸入气管、

肺部，引起吸入性肺炎或窒息。因此，全麻

手术前需禁食 6~8 小时，禁水 2~4 小时，

以降低反流和吸入风险。

麻醉医生是打一针就走了吗？  麻醉医

生的工作远不止“打一针”。术前，他们需

了解病情，选择麻醉方案和药物，并给予适

当的麻醉前用药；术中，要严密观察患者，

预判和处理术中危机；术后，还需护送患者

回病房或恢复室，继续监测治疗，直至患者

恢复正常生理功能。

什么手术需要使用镇痛泵，有不良反应

吗？  胸腹部及骨科的大中手术，术后疼痛

强烈，建议使用镇痛泵。镇痛泵可能出现皮

肤瘙痒、恶心呕吐、尿潴留等不良反应，但

不是每个人都会有。若出现不良反应，应立

即请医生对症处理，不可自行停用镇痛泵。

镇痛泵的剂量和用法严格规范，短期使用不

会导致成瘾。

麻醉过后多久能开车？  短小手术后全

麻患者一般需等待 24 小时后才能开车，因

为镇静药、镇痛药等短效药物需时间代谢。

患者的年龄、体重等因素影响药物代谢速度，

可能导致犯困、嗜睡。为安全起见，建议麻

醉后 24 小时内不要开车。大手术患者则需

更长时间恢复，甚至 1 周内不建议开车。

麻醉后患者需要去枕平卧吗？对于全身

麻醉的患者，通常不需要去枕平卧。全麻患

者苏醒后，如果手术类型允许，采用半卧位

更利于术后恢复。而对于椎管内麻醉（俗称

“半身麻醉”）的患者，术后需要去枕平卧

6 小时，这样做有利于减少头痛的发生。

全麻和局麻有何区别？手术麻醉常见问题解答
▲ 广州医科大学附属清远医院（清远市人民医院）手术麻醉科  莫娴婷

几乎每个人都有咳嗽的经历。当咳嗽持

续时间超过 8 周，变成“常驻嘉宾”时，很

可能发展为慢性咳嗽。今天就来聊一聊慢性

咳嗽的成因以及如何科学应对它。

第一步：找出咳嗽的真面目

感冒后持续的咳嗽 如果咳嗽在感冒症状

消失后依然持续，可能是病毒感染后的咳嗽，

通常可自愈，但可能需要2~3周才能完全消失。

过敏性咳嗽 有些人对花粉、尘螨、宠物

毛发等过敏，这些过敏原进入呼吸道后会刺激

咽喉和气管，导致持续咳嗽。此外，空气中的

污染物和有害气体也是引发咳嗽的常见原因。

胃食管反流性咳嗽 胃食管反流是一种消

化系统问题，胃酸逆流到食管，刺激喉咙，

导致反复咳嗽。尤其是夜间和饭后咳嗽加重，

甚至会伴有烧心等不适。

支气管炎和哮喘 慢性支气管炎和哮喘患

者接触冷空气、吸入刺激性气体或剧烈运动后

可能会出现持续性咳嗽。慢性支气管炎患者

冬季和空气污染严重时尤其要注意呼吸防护。

其他疾病因素 某些心脏疾病、肺部疾病

及吸烟和长时间暴露在污染空气中，都会导

致慢性咳嗽。因此及时就医检查，找出具体

病因，是控制慢性咳嗽的关键第一步。

第二步：对症下药，不盲目

感冒后咳嗽的处理 感冒后的咳嗽通常不

需要抗生素，除非合并细菌感染。可以尝试

止咳糖浆或含片来缓解喉咙不适，同时保证

充足的休息，饮食清淡，多喝温水。

过敏性咳嗽的处理 关键在于避免接触过

敏原。对于尘螨、花粉过敏的人群，定期清洗

床上用品，保持室内清洁，有助于减少过敏原。

此外，使用抗组胺药物可以有效缓解症状。在

花粉季节或空气污染严重的天气，减少外出，

有条件时使用空气净化器。

胃食管反流引起的咳嗽  胃食管反流性

咳嗽需要在饮食上做出调整，少吃油腻、辛

辣食物，避免进食后立即平躺。症状较重的

患者可在医生指导下服用抑制胃酸的药物，

如质子泵抑制剂，以减轻症状。

 慢性支气管炎和哮喘引起的咳嗽  哮喘

患者可以使用支气管扩张剂和抗炎药物，如

吸入性糖皮质激素以缓解症状。此外，保持

环境温暖湿润、避免刺激性气味，可以有效

减少发作频率。

慢性疾病引起的咳嗽  对于慢性阻塞性

肺病、心脏疾病等引起的慢性咳嗽，通常需要

联合治疗，如药物治疗、氧疗等。患者需要在

医生的指导下进行系统治疗，避免盲目用药。

第三步：耐心治疗，别心急

慢性咳嗽通常不会在短时间内痊愈，很

多时候需要数周甚至数月的治疗才能有效缓

解。此时患者需要保持耐心，不要频繁更换

药物。建议每隔一段时间复诊，与医生沟通

病情，确保治疗方向的准确性。

生活中的小妙招

日常的调理方法也可以帮助缓解咳嗽：

 多喝水  水分能保持咽喉湿润，减少刺

激。尤其在空气干燥时，每天适量饮水，对

缓解咳嗽有帮助。

蜂蜜柠檬水  蜂蜜具有润喉作用，柠檬

富含维生素 C，能增强免疫力。适量饮用蜂

蜜柠檬水，能在一定程度上舒缓咽喉。

蒸汽吸入 每天可以进行一次温蒸汽吸入，

将热水倒入碗中，将脸部靠近蒸汽，保持深呼吸，

有助于清洁气道，减少喉咙的干燥刺激。

适量锻炼  适量运动能增强体质，提高

免疫力。慢跑、瑜伽等轻松的运动对身体健

康大有裨益，也能减少疾病的发生率。

定期体检  慢性咳嗽如果持续存在，可

能是其他潜在疾病的表现。定期体检有助于

早期发现问题。

告别慢性咳嗽，科学用药让你“咳”不容缓
▲ 华南农业大学医院  黎黛清


