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如何守护“沉默的肝脏”？

重视肝病筛查 做好科学预防

83岁老人因不洁饮食感染戊
肝，短短几天突发肝衰竭、命悬一线；
42岁中年男子平时没有不适症状，
体检时才发现乙肝已造成中度肝纤
维化……肝脏被称作人体“沉默的劳
模”，承担代谢、解毒、合成等核心功
能，即便受损也极少发出明显信号。
肝脏的长期隐匿损伤会引发不可逆
的健康危机，等到出现乏力、黄疸等
明显症状时，病情往往已进展为肝纤
维化、肝硬化，甚至肝癌。

江门市五邑中医院感染性疾病
科主任、中西医结合主任医师马春成
提醒，市民务必重视肝病筛查、做好
科学预防，确诊后及时接受规范治
疗，全力守护好这颗“沉默的肝脏”。

文/图 江门日报记者 何雯意
通讯员 余敏贞 刘森

“很多人对肝炎的印象仅停留在乙
肝，但病毒性肝炎常见的分为五个类
型。”马春成介绍，病毒性肝炎按病毒类
型分为甲、乙、丙、丁、戊五种，传播路径
主要分为两大类，防控方式截然不同。

消化道传播（粪-口途径）：以甲
肝、戊肝为主，也就是俗称的“病从口
入”。甲肝多为急性感染，治愈后不会
转为慢性；戊肝传染源以猪、患者为主，
潜伏期为15天至75天，平均6周，老年

人、妊娠期女性是重症高危人群，感染
后易引发急性肝衰竭，死亡率可达
50%至70%。生食、不洁蔬果、污染水
源、未规范处理的农家肥灌溉蔬菜，都
是戊肝的主要感染途径。

血液、母婴、性接触传播：乙肝、丙
肝、丁肝属于此类。成人急性乙肝症状
多较轻微，部分人仅有乏力、轻微消化
道不适；慢性乙肝患者早期几乎无明显
症状，病情隐匿，后期会逐渐出现肝区

隐痛、疲劳乏力、食欲减退等表现。丙
肝传播途径与乙肝类似，以血液传播为
主，急性感染期症状极其轻微，多数患
者仅有轻微乏力，极易被忽略，超八成
感染者会转为慢性感染，长期隐匿损伤
肝脏。丁肝属于缺陷病毒，必须在感染
乙肝病毒后才能继发感染，不会单独发
病，感染后会大幅加重乙肝患者的肝损
伤，加速肝硬化、肝衰竭进程，临床虽少
见但危险性极高。

马春成介绍，病毒性肝炎的危害绝
不仅仅是“肝脏发炎”，它是全身性、长
期性的健康隐患，尤其是慢性乙肝、丙
肝，堪称肝脏的“隐形杀手”。

首先，持续损伤肝功能。病毒在肝
细胞内不断复制，会持续破坏肝细胞，
导致肝功能反复异常，患者长期处于疲
劳、消化功能紊乱的状态，严重影响生
活和工作质量。

其次，逐步进展为重症肝病。慢性
乙肝、丙肝若长期不干预、不治疗，会遵
循“慢性肝炎—肝纤维化—肝硬化—肝
癌”的路径发展，这是临床最常见的肝
病恶化轨迹。“很多患者确诊时，已经出
现肝纤维化甚至早期肝硬化，彻底错失
关键干预时机。”马春成提醒道。

再者，引发全身并发症。肝脏长期
受损会影响人体代谢、凝血、免疫功能，
进而引发腹水、消化道出血、肝性脑病、

肝肾综合征等严重并发症，一旦发作，
致死、致残率极高。

最后，具备传染性，危害家庭及社
会。乙肝、丙肝、戊肝等均有明确传染
性，易造成家庭内传播，同时会给患者
带来巨大心理压力，引发生活、就业等
方面的困扰，造成身心双重伤害。

马春成表示，面对肝炎的严峻危
害，科学预防是经济且有效的手段。针
对乙肝、丙肝，接种疫苗是最根本、最有
效的预防手段；杜绝不安全的侵入
性操作，医美、口腔治疗务必选
择正规医疗机构，日常不共
用牙刷、剃须刀等私人物
品，避免血液接触传播；
乙肝阳性母亲要做好
母婴阻断，孕期规范
检查、新生儿及时接
种疫苗和免疫球蛋

白，阻断率可达99%以上。
针对甲肝、戊肝，预防核心是严把

饮食、饮水卫生关，不喝生水，不吃生
食、半生食，肉类、海鲜务必彻底煮熟；
饭前便后洗手，保持个人卫生；集体就
餐选择卫生合规的场所；建议餐饮从业
者、老年人、备孕及孕期女性、免疫力低
下人群主动接种戊肝疫苗，提前建立防
护屏障。

此外，应遵循“三不原则”——不熬
夜、不喝酒、不生气，

减少肝脏额外
损伤。

江门市五邑中医院感染性疾病科
打破单纯西医抗病毒的局限，形成中西
医结合、标本兼顾、分层论治的特色诊
疗体系，发挥中医抗纤维化、调理体质
的独特优势，为各类肝炎患者提供精准
治疗。

中西医结合抗病毒可增效减
毒。科室严格遵循西医诊疗指南，精
准抑制、清除病毒；通过中医辨证论
治，疏肝理气、健脾祛湿、清热解毒，
有效改善患者乏力、腹胀、食欲差等
症状，减轻西药副作用，提升机体免
疫力。

特色中医抗肝纤维化，填补西医
治疗空白。肝纤维化是肝炎向肝硬化
发展的关键阶段，西医暂无特效药

物。该科室依托院内
特色中药制剂、汤剂，结
合穴位艾灸、贴敷、肝病理
疗等外治手段，活血化瘀、软
坚散结，可有效逆转早中期肝纤
维化，阻断肝硬化、肝癌进程。

个体化分层诊疗适配各类患者。
针对甲肝、戊肝急性黄疸型肝炎，采
用清热利湿、退黄解毒的中药方案，
快速恢复肝功能；针对乙肝携带、慢
性肝炎、肝硬化不同分期患者，定制
个性化方案，避免过度治疗；针对孕
妇、老年人、免疫力低下人群，制订安
全温和的诊疗方案，全程保障治疗安
全。

“全程慢病管理+健康干预”筑牢

长 效
防 护 。

病毒性肝
炎属于慢性

病，该科室建立完
善的肝病随访体系，提供

终身随访、定期复查、用药指导、饮食作
息调理、情志疏导等一站式服务；常态
化开展公益科普筛查，推动早发现、早
诊断、早治疗，从源头降低重症肝病发
生率。

“病毒性肝炎可防、可治、可控，不
用过度恐慌。”马春成表示，患者及时到
正规医院接受规范的中西医结合治疗，
绝大多数人都能稳定病情，正常生活、
工作。

江门日报讯（记者/何雯意 通讯员/
刘森）肥胖已成为不少人的健康隐患。
相关数据显示，我国成人超重与肥胖率
已突破50%，儿童青少年超重肥胖率接
近30%。那么，应该如何科学减重、避开
误区？

江门市五邑中医院治未病科主任、
主任中医师崔威表示，肥胖不仅关乎外
形，而且被世界卫生组织定义为一种复
杂的慢性疾病，会对全身多个系统造成
持续性损伤。研究表明，肥胖与高血压、
糖尿病、冠心病、脂肪肝、多囊卵巢综合
征、骨关节炎以及至少13种癌症的发病
相关。

崔威介绍，肥胖者发生2型糖尿病
的风险是正常体重者的3—5倍，高血压
风险增加2—3倍。肥胖还会加重关节
负担，引发膝髋关节退行性病变，还可导
致睡眠呼吸暂停综合征。

如何判断自己是否肥胖？一个简
单实用的参考是体重指数（BMI）。在
我国的标准中，BMI超过 24为超重，
BMI超过28即可诊断为肥胖。此外，
男性腰围超过 90cm、女性腰围超过
85cm也提示存在腹型肥胖——这意味
着内脏脂肪超标，比单纯皮下脂肪超标
危害更大。

崔威提醒，很多人认为减肥就是“少

吃多动”，但在中医看来，肥胖的根本在
于脏腑功能失调、气血津液运行不畅。
中医认为肥胖属本虚标实证，病位主要
在脾胃，与肾气虚关系密切，并可涉及五
脏。许多肥胖者并非营养过剩，而是“痰
湿”“浊瘀”内停。崔威表示，不同体质人
群的减重路径也不相同。目前，江门市
五邑中医院中医体重管理门诊构建了一
套减重体系：以“体质辨识”为纲领，融合
中药内服、中医外治、饮食、运动、情志、
起居六大维度的个体化、系统化定制方
案。

中医外治法可助力减重。比如，穴
位埋线将医用可吸收蛋白线埋入相关穴

位，线体在体内分解吸收的过程中持续
刺激穴位约2周，可长效调节脾胃功能、
提升基础代谢率、抑制亢进食欲；针灸疗
法通过毫针刺激相应穴位，疏通经络、促
进脂肪分解，减少痰湿的生成并加快其
代谢排出；拔罐疗法通过负压作用于背
部膀胱经、腹部带脉等部位，能够促进局
部血液循环，加速脂肪代谢，同时帮助排
出体内多余的“湿气”；艾灸以温热之力
温通经络、补益阳气。阳气温煦则水湿
得化、痰浊得消。此外，还能改善虚寒体
质，提升基础代谢率。

崔威提醒，体重管理贵在坚持，要科
学认知自身体质，及时做好应对措施。

体重管理贵在坚持

中医外治法助力减重

马春成：
江门市五邑中医院感染性疾

病科主任，中西医结合主任医师，
全国名老中医药专家学术经验传
承人，江门市高层次人才，伍劲华
全国名医专家传承工作室负责
人，三江伤寒学术流派第四代传
承人，伍氏学术流派第六代传承
人，广东省杰出青年医学人才，广
东省医疗系统先进个人，第八届
南粤好医生。擅长中西医结合治
疗病毒性肝炎、肝硬化、肝衰竭、
脂肪肝、自身免疫性肝病，遗传性
肝病，流感、登革热等各类传染
病。

告别“终身不治”偏见

长期以来，“乙肝治不好、需
要终身服药”的观念在大众心中
根深蒂固。但随着肝病诊疗技术
的不断进步，这一传统认知已被
彻底改写，乙肝临床治愈已从医
学理想变为临床现实。

马春成介绍，乙肝临床治愈
（功能性治愈）是指停止抗病毒治
疗后，乙肝表面抗原（HBsAg）持
续阴性、HBVDNA 检测不到、肝
功能长期正常，肝脏炎症消退、肝
纤维化显著改善，患者肝硬化、肝
癌的发生风险大幅降低，生活质
量与健康人群无异。需要强调的
是，临床治愈不等于“病毒根除”，
患者肝细胞核内可能仍存在极少
量cccDNA，但病毒处于“休眠”状
态，不再活跃复制，人体免疫系统
可有效监控，不会再造成肝脏损
伤。

目前，江门市五邑中医院感
染性疾病科已成功帮助多名患者
实现乙肝临床治愈。临床数据显
示，未接受规范治疗的慢性乙肝
患者，肝硬化年发生率为 2%至
10%，肝硬化患者的肝癌年发生率
更是高达3%至6%；实现临床治愈
后，患者肝硬化、肝癌风险大幅下
降。这不仅能降低患者健康风
险，更能摆脱长期服药的经济与
心理负担，重新回归正常生活。

马春成提醒，临床治愈是慢
性乙肝治疗的“里程碑”，而非“终
点线”。主动筛查、早发现、早评
估，严格遵循指南规范化治疗，是
抓住治愈机会的关键；治愈后坚
持长期随访、定期复查，才能巩固
疗效，建立长效健康防护。

江门日报讯（记者/梁爽 通讯
员/陈熙 陈君）近日，江门市中心医
院消化内科团队迎难而上，凭借精湛
技术与多学科紧密协作，成功为一名
高龄、病情复杂的患者实施了ERCP
联合胆道镜直视下液电碎石取石高
难度微创手术。本次手术依托体内
微电极碎石仪（液电碎石仪）完成，为
患者打通生命健康通道。目前，患者
已顺利康复出院。

82岁的李婆婆，因反复发作腹
痛、黄疸就诊，半年前确诊为“胆总管
巨大多发结石并急性梗阻性化脓性
胆管炎、急性胆源性胰腺炎”，其中最
大结石直径达 2.5 厘米，此前两次
ERCP取石均未能完全清除。患者
合并糖尿病、高血压等多种基础疾
病，传统开腹手术风险极高，家属不
同意外科手术，要求内镜处理，常规
内镜取石也因结石巨大、质地坚硬而
难以实施。若胆道梗阻无法及时解
除，严重胆道感染随时可能危及生
命，救治迫在眉睫。

面对棘手挑战，该院消化内科胆
胰内镜诊疗团队高度重视，该科主任
李启祥牵头组织MDT团队开展深入
细致的术前讨论，反复评估患者病情
与手术风险，最终打破常规治疗路
径，决定采用ERCP联合胆道镜直视
下液电碎石取石技术，在可视化、精
准化的条件下攻坚克难，为患者争取

生机。
手术当天，在李启祥的指导下，

该科副主任段雪辉和副主任医师陈
熙凭借娴熟的内镜技艺，沿口腔自然
腔道将内镜精准送达胆总管病灶
处。在清晰的内镜视野引导下，医生
通过胆道镜直视确认结石位置，借助
体内微电极碎石仪（液电碎石仪）的
复式脉冲碎石技术，将能量精准控制
在安全范围内，高效击碎巨大、坚硬
的结石，再通过内镜通道顺利取出。
整个手术过程无任何切口，极大地降
低传统手术带来的创伤与风险。

术后，在消化内科医护团队的精
心照护与无缝衔接的围手术期管理
下，患者恢复迅速，术后第三天即康
复出院。患者及家属对医护人员的
精湛医术与暖心关怀由衷致谢。

李启祥表示：“相较于传统机械
碎石、钬激光碎石，液电碎石无热灼
伤、碎石效率高、胆道损伤极小、双镜
适配性强、碎石颗粒更细碎、手术时
间短、麻醉风险低，尤其适合高龄、基
础疾病多、结石巨大坚硬的高危胆管
结石患者，安全性与适配性优势突
出。”

同时，体内微电极碎石仪（液电碎
石仪）的引入与成熟应用，为该院复杂
胆胰疾病的微创治疗增添了重要助
力，为众多高龄高危胆胰疾病患者提
供了更安全、更优质的治疗选择。

不开刀碎石

医护人员为82岁高危患者
打通胆管通道

江海区将爱国卫生运动融入“百千万工程”

城乡面貌焕新提质
居民幸福感持续提升

走进江海区，村居巷道整洁敞
亮，老旧小区平整有序，露天沟渠改
造焕新，一幅宜居宜业的城乡新画卷
徐徐铺展。今年以来，江海区将爱国
卫生运动深度融入“百千万工程”，以
清脏治乱、设施改造、科学管护、全民
参与为抓手，全方位改善人居环境，
居民幸福感持续提升。

“烦心渠”变“舒心渠”
“以前家门口有条明渠，容易招

惹蚊子，现在改造后干干净净的，出
门心情都不一样。”在江南街道正南
社区，居民赵叔指着家门口平整的路
面，笑着说起改造前后的巨大变化。
得益于爱国卫生运动的开展，曾经的

“烦心渠”变成了“舒心渠”，街巷通行
条件与环境面貌得到根本性改善。

据悉，江海区把蚊媒孳生地清理
作为爱卫运动的核心突破口，以“清
积水、清垃圾、清冷巷、清闲置屋”为
核心任务，开展全域拉网式整治，从
源头斩断卫生隐患，让街巷角落处处
清爽。专项行动期间，全区超13万
人次投身环境整治，重点清理村居冷
巷、工地周边、村级工业园等盲区死
角，累计排查整治孳生地5000多处，
清理闲置地、空置屋、背街小巷3000
多处，努力解决长期困扰群众的脏乱
差问题。同时，将明渠改暗渠、孳生
地硬底化纳入“百千万工程”配建项
目与人居环境综合整治项目同步推
进，截至目前，江海区已完成第一批、
第二批明渠改造1600条，累计完成
孳生地硬底化400多块；全区安装下
水道防蚊设施5万多个。

共建宜居家园
爱国卫生运动是全民参与的“大

合唱”。江海区坚持宣传引导、激励
赋能，让群众从“旁观者”变成“主人
翁”，凝聚起共建宜居家园的强大合
力。线上线下联动铺开宣传，科普推
文、短视频、方言播报轮番上阵，通俗
易懂的讲解让环境维护知识走进千
家万户；聚焦校园阵地，实现全区中
小学、幼儿园督导全覆盖，以“小手拉
大手”带动全家参与爱国卫生运动。

同时，江海区创新推行积分制管
理，64个村（社区）全部修订村规民
约，结合积分制评选“卫生之家”110

户，用荣誉表彰激发群众主动清理庭
院、爱护环境的内生动力。“现在家里
卫生搞好能积分、评先进，街坊邻居
都抢着爱护环境，村里越来越整洁。”
外海街道直冲村村民邓小姐表示，从

“要我整洁”到“我要整洁”，人人爱卫
生、家家创洁净的氛围日渐浓厚。

让洁净宜居成为常态
改善人居环境，既要集中整治见

实效，更要靠长效机制。江海区把日
常巡查、规范作业、多方保障拧成一
股劲，全程盯、全员管、全链条护，让
干净整洁的家园面貌长久不变。

“我们每天都在网格里转，看到
垃圾、积水随手清理，发现问题立刻
上报，最快速度处理。”礼乐街道网格
员洪哥每天穿梭在街巷里，成为环境
守护的“前哨”。江海区把环境巡查
融入网格化管理，网格员每日巡、随
手拍、马上改，同时严抓“门前三包”，
对商铺、重点场所全覆盖检查，引导
大家共同守护环境。从政府统筹到
部门联动，从专业队伍到基层网格
员，人人尽责、环环相扣，让洁净宜居
成为常态。

据了解，江海区常态化安排工作
人员下沉至街巷、小区、市场等重点
区域，专门盯防积水、垃圾堆放等容
易影响环境的问题，发现一处、处理
一处，不让小隐患变成大麻烦。同
时，面向村（社区）干部、建筑工人、物
业保洁、消杀人员等开展实操培训，
对34所学校、49所幼儿园、3家托育
机构开展爱卫课堂。大家跟着学、现
场练，把清理垃圾、规范消杀、设施养
护的方法学懂弄通，累计开展教学培
训 126 场，覆盖近 5.8 万名师生和
2400多名一线工作人员。全区中小
学校坚持每周一节卫生健康课，以小
手拉大手模式开展把卫生健康知识
延伸到家家户户。

为了让爱国卫生运动走深走实，
江海区强化高位推动、部门协同，构
建起高效有力的工作保障体系，为环
境整治保驾护航。下一步，该区将持
续深化爱国卫生运动成果，以更宜
居、更整洁、更舒适的城乡环境，不断
提升群众的幸福感与获得感。

（文/图 记者 何雯意 通讯员
吴慧敏）

五大肝炎各有特征

病毒性肝炎是“隐形杀手”

中西医结合规范诊疗护肝脏

A
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医生了解病人情况。

中医助力肝病治疗中医助力肝病治疗。。

环境巡查融入网格管理。


