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入夏后，天气越来越热了，
很多地方开启了高温模式，是
时候让休整了几个月的空调

“上岗”了。
此刻你是不是已经迫不及

待地开始翻找遥控器，想要开
空调了？

且慢！空调虽然是天热时
的“续命”神器，但使用前，若漏
做一件事，很可能会变成“要
命”的利器！

开空调前，千万别漏做这
件事很久没用的空调，在使用
前，一定要记得先清洗一遍。

闲置了一冬的空调，不仅
积满了灰尘，还有无数的致病
菌。

开机前，如果没对空调的
过滤网、散热片做清洁，我们呼
吸的空气，可能是比厕所还脏
的“毒气”！

央视曾报道过，一年未清
洗的空调，有大量金黄色葡萄
球菌、芽孢杆菌等致病菌，含菌
量是家用抹布的10倍，家用马
桶的15-30倍！

这些细菌随呼吸道进入人
体，会引起多种疾病，如过敏、
呼吸道感染、腹泻、鼻炎，严重
者可发生过敏性休克和败血
症。

除了这些致病菌，还有能
引起皮肤瘙痒、哮喘的螨虫，每
30克的积尘中就有42000只螨
虫。

这些螨虫如果落到皮肤
上，可能引起丘疹性荨麻疹、痤
疮等皮肤病，若是被吸进呼吸
道，就会诱发鼻炎和过敏性哮
喘。

有的人一进空调房就打喷
嚏、咳嗽，隔三岔五皮肤上出现
红疙瘩，可能就是没清洗空调，
里面的细菌、螨虫作怪的结果。

最可怕的是，里边还有极
其凶险的军团菌。

军团菌容易藏匿于空调冷
却水系统中沉积物累积所形成
的微生态环境中，形成含有生
物被膜的细菌群体，附着式生
长。

在家用空调中，过滤网和
散热片是最适宜军团菌生长的
理想生存环境和潜在传播源，
因此又被称为“空调病”。

一旦感染通常为重症，这
种病极其凶险，死亡率高达
30%，如果患者在早期不重视或
者是治疗、用药不规范，1-7天
内就可能死亡。如果患者本人
体质不好，可能在发病当天就

死亡。
每年都有人因此出事，住

进ICU，鬼门关里走一回。
所以，在此提醒大家，夏季

启用空调之前，务必给空调“洗
个澡”，来一次深度清洁。

如何清洗空调，预防“空调
病”？

有两个方法：一是请专业
师傅上门清洗，二是自己动手！

如果想省一笔花销，那就
自己动手洗。

清洗时不但要清洗送风
口，拆卸滤网清洗，还要清洗散
热片。

自己动手第一步，拔电源！
接下来，一拆二刷三喷洗。
拆：打开外壳，取出滤网。
刷：用软毛刷把滤网上脏

东西刷出来，再用干净的水冲
洗，用抹布抹干或晾干。

喷洗：空调散热片不可拆
卸，用在超市买到的空调清洗
剂进行喷洗。充分摇匀空调清
洗剂瓶罐，离散热片约5cm处，
喷洗散热片。

喷洗后，稍等15分钟，将干
净滤网装回去，重新开空调
15-30分钟，脏水会从排水管排
走。

除了要注意空调清洁，使
用空调时，也要多多注意，以防

“吹坏”身体。
夏天吹空调，有这 3 个禁

忌：
1.大汗后吹空调。大汗淋

漓的时候，身体皮肤毛孔打开，
此时马上吹空调，寒邪会从毛
孔进入身体，容易使寒气郁结，
导致暑湿感冒，出现发热、烦
乱、头重如裹、身重肢倦等症
状。因此，最好等一会儿再打
开空调。

2.空调冷风直吹。有些人
喜欢把空调风速调最大，对着
自己面门吹，这样虽然体温降
得快，但头皮温度骤然下降，很
容易引起脑血管收缩。

尤其对于有心脑血管疾病
的老人来说，严重时甚至会诱
发中风，十分危险。

3.在燃油车内开着空调睡
觉。车里通风差，如果开着空
调睡觉，可能会因为发动机排
出的一氧化碳气体渗漏到车厢
内，使人中毒。

最安全的休息方法是把车子
开到阴凉处，关闭空调，开启车
窗。如果一定要开空调休息，车
窗千万记得不能紧闭。
（阳泉市卫生健康促进中心供稿）

空调“上岗”，做好清洁很重要

2025年5月17日是第21个世界
高血压日。高血压作为全球最常见
的慢性病之一，已成为威胁人类健
康的重要隐患。专家呼吁，公众应
提高对高血压的认知，通过科学监
测、合理用药和健康生活方式，有效
降低心脑血管疾病风险。

高血压患病率攀升，年轻化
趋势敲响警钟

北京大学第一医院副院长、心
血管疾病研究所所长李建平介绍，
在未使用降压药物的情况下，非同
日3次血压超过140/90mmHg，可诊
断为高血压。高血压是一种心血管
综合征，病因多样、起病隐匿、危害
严重，需长期综合治疗。

据世界卫生组织统计，全球约有
13亿高血压患者，其中近半数未得到
有效控制。在中国，高血压患病率已
超过27％，且呈现年轻化趋势。

李建平说，当代年轻人饮食结
构不合理，摄入钠盐增多，会导致血
压升高。缺乏运动、肥胖比例高、烟
酒嗜好等也会增加高血压发生风
险。此外，年轻人在面对工作、学习
压力时会出现紧张、焦虑情绪，导致
交感神经兴奋，造成血压升高。

“若不加以控制，高血压会造成
多系统损伤，其中心脏、脑部、肾脏、
眼部及血管危害更为突出。”李建平
说，长期高血压会导致动脉硬化、心

肌肥厚，增加心梗、脑卒中风险；肾
脏或肾动脉受损可能引发肾功能衰
竭；眼底病变可能导致视力下降甚
至失明。

专家表示，目前我国高血压知
晓率、治疗率和控制率仍处于较低
水平，许多患者未能及时就医，导致
病情延误，普及高血压筛查和健康
教育至关重要。

破除认知误区，正确看待降
压治疗

事实上，高血压早期症状并不
典型。如何识别高血压信号？专家
指出，定期测量血压是关键，尤其是
有家族史、肥胖、长期熬夜等高危人
群。若出现头晕、头痛、心悸等症
状，应及时就医。

一些对高血压的认识误区，导
致不少人在预防和治疗上走了弯
路。比如，针对“没症状就不用治”
这一说法，北京大学第一医院心血
管内科主任张岩说，血压升高对身
体的损害持续存在，每个人对血压
的耐受情况也不同。即使没有症
状，也会对心、脑、肾等重要器官造
成损伤。等到这些器官出现症状
时，往往已经受到了不可逆的损害。

有人认为“高血压是遗传导致，
自己避免不了”，张岩说，对于大多
数原发性高血压患者，饮食习惯、体
重增加、工作压力等都会对血压产

生影响，应积极控制相关因素。针
对继发性高血压，患者如果能发现
并治疗原发病，血压也能更好地得
到控制。

不少人认为“降压药有副作用，
不能长期吃”，专家表示，许多患者
需要长期服药来维持血压稳定，如
果 自 行 停 药 ，血 压 很 可 能 会“ 反
弹”。但在一些情况下，如天气炎热
时出现血压下降，可以在医生评估
下调整药物剂量乃至停药，但需密
切监测血压变化。

此外，继发性高血压患者如果
原发病得到有效治疗，有可能出现
较明显的血压下降，此时可减少药
物。原发性高血压目前有介入治疗
手段，如肾动脉去神经术，也可能达
到减少用药负担的效果。

防胜于治，生活方式干预是
“第一处方”

“许多患者确诊高血压后才开
始重视健康，但日常预防更重要，
必须打好‘组合拳’。”北京医院心
血管内科主任医师邹彤说，日常生
活方式干预主要包括饮食干预、运
动干预、减压减重、严格戒烟、限制
饮酒等。

《成人高血压食养指南（2023年
版）》建议，成人高血压患者要增加
富钾食物摄入，清淡饮食，少吃含高
脂肪、高胆固醇的食物；多吃含膳食
纤维丰富的蔬果；摄入适量的谷类、
薯类；适当补充蛋白质，可多选择奶
类、鱼类、大豆及其制品作为蛋白质
来源。

在中医看来，高血压的发病多为
先天禀赋不足、年迈体弱、长期情志失
调、饮食不节、劳逸失度等因素导致机
体肝肾阴阳平衡失调所致，因此，防控
高血压也需从多个方面入手。

中国中医科学院西苑医院心
血管一科主任医师段文慧介绍，
饮食需注意低盐和少吃辛辣、肥
甘厚味等容易生湿助热的食物；
适度运动有疏通气血、增强脏腑
功能、稳定血压的作用，可选择太
极拳、八段锦等传统功法；保证充
足睡眠，有助于维持血压稳定；保
持 良 好 的 心 态 则 有 助 于 气 血 通
畅，阴阳平衡，从而稳定血压；日
常还可通过穴位按摩、耳穴压丸
及膳食养生等方法预防或辅助治
疗高血压。

（新华社 李恒 田晓航）

世界高血压日：

关注血压健康，科学防治是关键

肌少症是一种与增龄相关的老
年疾病，主要表现为肌肉含量减少、
肌肉力量下降和躯体功能减退。我
国60岁以上老人患肌少症的概率约
10%-20%，且患病率随年龄增长而
升高，严重影响运动功能和日常生
活，增加衰弱、跌倒、失能、残疾甚至
死亡的风险。那么，老人出现哪些
症状可能患肌少症？如何预防和改
善？

出现哪些情况需要及时就诊？

小腿变细；爬楼困难、起身费
力、步速变慢、握力下降、反复跌倒；
进食量减少，无原因的体重下降；慢
性病或围术期患者，伴有乏力、消瘦
等症状。

肌少症的病因及患病风险
是什么？

原发性因素：衰老、遗传。
继发性因素：糖尿病、慢性阻塞

性肺疾病、心衰、恶性肿瘤等疾病；
长期卧床、久坐人群、蛋白质摄入不
足、维生素D缺乏等。

特色风险：低体重、素食饮食、
慢性炎症状态（如乙肝携带者）。

预防或改善肌少症有哪些
措施？

1.运动疗法（核心措施）。抗阻
训练：如哑铃、弹力带等，每周练习3
次，每次30分钟；有氧+平衡训练：如
快走、游泳、打太极拳等，每天进行。

2.营养干预。摄入充足优质蛋白
（1.2g/kg/d-1.5g/kg/d），均匀分配至
三餐中；补充维生素D：25羟维生素D<
30ng/ml者需补充800IU/d-1000IU/
d；抗氧化营养素：适当增加维生素C、维
生素E及Omega-3食物的摄入。

3. 控制慢性病。“三高”患者需
控制好血压、血糖、血脂，避免处于
长期炎症状态加速肌肉流失。

4. 定期检查。可进行握力测
试、步速测量或肌肉量评估。

5.其他。避免久坐，戒烟、限酒。
肌少症可防可控，早期干预能

显著改善预后。建议老年人在体检
时，关注肌少症，必要时在医生的指
导下制定个性化治疗方案。

（潍坊晚报 常方方）

关注肌少症 可防可控不可怕


