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慢性阻塞性肺疾病（COPD，以下简称“慢

阻肺”）是一种全球范围内的常见疾病，主

要影响肺功能，严重时可危及生命。根据世

界卫生组织（WHO）的数据，慢阻肺已经成

为全球第三大致死原因。而吸烟作为慢阻肺

最主要的可控危险因素，其对肺部的长期损

害不容忽视。

什么是慢阻肺

慢阻肺是一种以气流受限为特征的慢性

炎症性肺病，其主要病理特征包括气道炎症、

气道重塑、肺泡破坏和气道阻塞。慢阻肺的

两个主要亚型是慢性支气管炎和肺气肿。慢

性支气管炎表现为长期咳嗽、咳痰，主要由

于支气管黏膜长期受刺激，导致分泌物增多。

肺气肿由于肺泡结构的破坏，肺失去了弹性，

影响气体交换，导致呼吸短促。

吸烟损害肺部健康

破坏呼吸道防御屏障  烟草烟雾中含有

超过 7000 种化学物质，其中包括焦油、一

氧化碳和尼古丁。这些物质直接损害呼吸

道黏膜，使气道防御能力下降，导致感染

和炎症。

诱发慢性炎症  烟草烟雾刺激气道，导

致炎症反应。慢性炎症不仅使气道变窄，还

会引起气道壁增厚，导致患者呼吸困难。

损伤肺泡结构  香烟释放的自由基和氧

化应激反应会破坏肺泡壁的弹性纤维，导致

肺泡塌陷和不可逆的肺气肿。

促进氧化应激反应  吸烟引发的氧化应

激加剧了肺部细胞的损伤，加速慢阻肺的

进展。

累积性损害  吸烟对肺部的损伤具有累

积性。每吸一支烟，肺功能都会有所下降。

长期吸烟者中，约 15%~20% 最终会发展为

慢阻肺。

吸烟对慢阻肺患者的影响

慢阻肺患者一旦继续吸烟，其病情会迅

速恶化，表现为呼吸困难加重、活动受限和

急性加重风险增加。急性加重常伴随肺部感

染或其他诱因，严重时可能导致呼吸衰竭或

死亡。吸烟不仅使慢阻肺患者的生活质量进

一步下降，还增加住院和死亡风险。慢阻肺

患者若能戒烟，疾病进展将明显减缓，肺功

能的下降速度也会显著降低。

戒烟的益处

戒烟是预防和控制慢阻肺的最有效方

法，也是改善生活质量的关键。戒烟后，肺

部损伤虽不可完全恢复，但疾病进展速度显

著放缓。即使是长期吸烟者，戒烟后肺功能

也会趋于稳定。同时，戒烟能降低急性加重

的发生频率，减少住院次数和医疗费用。患

者的咳嗽、咳痰和气短等症状也会明显改善，

提高日常活动能力。更重要的是，戒烟不仅

有助于肺部健康，还能显著降低心血管疾病、

癌症及其他慢性疾病的发生风险，为全身健

康带来深远益处。

如何科学戒烟

制定戒烟计划  设定明确的戒烟目标和

时间表，从减少每日吸烟量开始，逐步迈向

完全戒烟。

寻求专业支持  医生或戒烟门诊可以提

供个性化的戒烟指导和药物支持，例如尼古

丁替代疗法（如尼古丁贴片或口香糖）和戒

烟药物（如伐尼克兰），帮助减少戒断症状。

接受心理干预  吸烟不仅是生理依赖，

还是心理依赖。心理咨询或支持小组可以帮

助克服心理障碍，增强戒烟信心。

避免复吸诱因  远离烟草相关环境，转

移注意力，建立健康的生活习惯，如运动和

冥想。

应对戒断症状  戒烟初期可能出现焦

虑、易怒、食欲增加等戒断症状。这些反应

通常是暂时的，通过药物和心理支持可以有

效缓解。

预防慢阻肺，从戒烟开始

慢阻肺的预防重在控制风险因素，而吸

烟是最主要且可控的风险因素。戒烟不仅是

预防慢阻肺的第一步，也是改善肺部健康的

关键。对于非吸烟者，避免被动吸烟同样重

要，特别是儿童和老人，更应远离二手烟和

三手烟的危害。定期进行肺功能检查是早期

发现慢阻肺的有效手段，尤其是长期吸烟者

或暴露于高危环境的人群。接种流感疫苗和

肺炎疫苗也能有效减少感染引起的慢阻肺急

性加重。

吸烟不仅仅是一种习惯，更是一种对健

康的潜在威胁。慢阻肺的发生和发展与吸烟

密切相关，每一支烟都在悄然削弱您的呼吸

能力。而戒烟，不论何时开始，都是对健康

最有力的保护。放下香烟，从今天开始，用

行动为自己的肺减负。呼吸自由的每一天，

都是对生命的珍视。

医护团队在重症肺炎救治中起着至关重

要的作用，他们各自承担着不同但又紧密关

联的职责。除了医生、护士、呼吸治疗师、

临床药师和心理医生外，还有营养师、康复

治疗师等专业人士参与其中。营养师负责合

理的营养配餐，康复治疗师则帮助患者进行

身体功能的康复训练。这些专业成员之间展

开紧密的协作，充分利用各自的专业优势，

共同为患者的康复贡献力量。医护团队在治

疗过程中通常采用多学科会诊和团队讨论的

方式，以确保信息共享和协作高效。他们的

密切合作与默契配合，为重症肺炎患者的救

治提供了有力保障。

医护团队在重症肺炎救治中的             
工作流程与规范

医护团队在重症肺炎救治中扮演着至

关重要的角色。他们的工作流程和操作规

范至关重要，直接影响着患者的救治效果

和生存率。医护团队首先会对患者进行全

面的病情评估，包括症状、病情严重程度等，

以便制定相应的救治方案。在治疗方案制

定阶段，医护团队会充分讨论，结合个体

化的情况，制定出最为适合的治疗方案，

确保患者得到最佳的治疗效果。在治疗过

程中，医护团队会密切监测患者的病情变

化，确保治疗的及时性和有效性。除此之外，

医护团队还会根据患者的病情变化，动态

调整治疗方案，确保患者得到最有效的治

疗。总之，医护团队的工作流程和操作规

范严谨细致，有力地保障了重症肺炎患者

的救治效果和生存率。

重症肺炎救治中的医护团队            
角色与贡献

医护团队在重症肺炎救治中的角色和

贡献不仅仅局限于提供医疗、监护和护理服

务。他们还承担着重要的信息传递和沟通联

络的职责，负责向患者及家属解释病情、治

疗方案和医疗措施，使患者及其家属能够更

加了解和配合医疗工作。在重症监护中，医

护团队需要密切合作，协调配合，才能确保

患者在危急情况下得到最佳的救治。除此之

外，他们还要负责协调医疗资源的分配和利

用，确保患者得到充分的医疗照顾。

在重症肺炎救治中，医护团队也要应对

各种风险和挑战，例如疫情期间的防护措施、

工作压力等，他们需要保持专业的工作状态

和良好的心理素质。因此，他们经常需要接

受进修培训，不断提升自己的医疗水平和应

对能力。

总的来说，医护团队在重症肺炎救治中

的角色和贡献是多方面的，不仅包括专业的

医疗服务，还包括信息传递、沟通协调、资

源协调、风险防范等多个方面的工作。他们

的辛勤付出和专业贡献是疾病救治中不可或

缺的一部分，是患者重要的支持和依靠。

加强医护团队合作                             
提高重症肺炎救治水平

医护团队在重症肺炎救治中扮演着至关

重要的角色，他们的合作与专业水平直接关

系到患者的救治效果与生存率。因此，加强

医护团队合作、提高重症肺炎救治水平已成

为当下亟需解决的问题。首先，需要建立多

学科协作机制，打破各科室之间的壁垒，形

成紧密的合作网络。其次，医护人员需接受

持续的专业培训，不断提升自身的医疗水平

与护理技能。最后，完善信息共享机制，确

保重症患者的医疗信息能够及时准确地传递

给每位医护人员，从而提高救治效率。最重

要的是，要建立“以患者为中心”的理念，

充分尊重与关注患者的意愿与需求，提供更

人性化、精准的医疗服务。这些措施将有力

地推动医护团队合作模式的进一步完善，为

重症肺炎患者的救治提供更有力的支持。

吸烟与慢阻肺：每一支烟都在削弱你的呼吸能力
▲ 江汉大学附属医院（武汉市第六医院） 陈实

重症肺炎救治中的医护团队建设
▲ 武汉亚洲心脏病医院 综合 ICU 韩霞
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