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冬养三九补品旺，夏治三伏贴敷忙。近
日，在市中医医院“冬病夏治”一年一度的预
约中，三伏贴又成为大家的关注焦点。据该
中心副主任中医师李宏军介绍，三伏贴又被
称为“发泡疗法”，是贴在人体穴位上的贴敷
药物，药物经皮吸收，刺激局部经络穴位，激
发全身经气，以预防和治疗疾病，贴敷穴位可
引起局部发泡。

三伏贴“发泡”怎么办？

对于市民关心的问题，如：三伏贴发泡越
大效果越好吗？往年发泡反应强烈的，今年贴
敷应该注意什么？发泡后需要特殊处理吗？
如果不属于三伏贴适应证，还可以进行冬病夏
治吗？李宏军进行了解答：

他表示，贴敷疗法本身就属于发泡疗
法。有人认为“三伏贴”发泡越多，疗效就越
好，甚至觉得敷贴时间越长应该效果越好，似
乎只有这样药物才能被更加充分地吸收。实
际上，这样的观点是错误的，发泡在贴敷中是
一种正常现象，但是由于人体质差异的因素，
导致有的患者反应大、有的反应小。

在敷贴的过程中，只要患者背部皮肤有
发热、发烫的感觉，就显示药物在起作用。冬

病夏治是一个持续过程，穴位贴敷需要夏季
三伏每隔10天贴敷一次，共贴4次，一般要求
连续治疗3年为一疗程。敷贴时间既不能太
短也不能太长，成人每次2至3个小时，儿童1
至2个小时；对于往年贴敷反应强烈的市民，
可根据实际情况，相应减少贴敷时间。

李宏军表示，穴位贴敷后，可出现局部皮
肤潮红、轻微红肿、小水泡、微痒、烧灼感、色
素沉着等情况，均为药物的正常刺激作用，不
需特殊处理，但应注意保持局部干燥，不要
搓、抓，也不要使用洗浴用品及涂抹其他止痒
药品，防止对局部皮肤的进一步刺激。如贴
敷处有烧灼或针刺样剧痛，难以忍受时，可提
前揭去药物，及时终止贴敷。如贴敷后出现
水泡较大者，应到医院处理。

冬病夏治可配合多种治疗进行

很多市民听说穴位敷贴在三伏天很流
行，所以就以为“冬病夏治”就是穴位敷贴。
李宏军解释，穴位敷贴仅仅是“冬病夏治”的
一种治疗方式，对于不宜进行穴位贴敷的人
群，或内寒过重的人群，单纯的穴位敷贴并不
能达到理想的效果，还可通过“冬病夏治”的
其他疗法——中药内服、艾灸、拔罐、刮痧等，

达到治疗效果。
李宏军强调，冬病夏治期间，要尽量避免

电扇、空调直吹；不要吃冷饮；避免过量运动，
以免出汗过多导致气阴两虚；应尽量避免烟
酒、海味及辛辣食物。

目前，“冬病夏治”分儿科组（在门诊三楼
儿科预约登记）、成人组（在门诊三楼体检中
心预约登记）、成人组（妇科）（在门诊三楼妇
科门诊预约登记），三组分别编号，开通预约
绿色通道，正在预约登记中。

集中贴敷流程：
已预约患者：凭预约卡→到相关贴敷组

领取药贴→到贴敷处点穴贴敷；
未预约患者：现场缴费→领取预约卡→

凭预约卡→到相关贴敷组领取药贴→到贴敷
处点穴贴敷。

贴敷时间：每一阶段进行两天集中贴敷
（具体地点：门诊大厅冬病夏治贴敷处），过
期不再贴敷，以免影响下阶段治疗效果。

今年冬病夏治贴敷时间：
初伏贴敷时间：7月16日至7月17日；中

伏贴敷时间：7月26日至7月27日；中伏加强
贴敷时间：8月 5日至8月 6日；末伏贴敷时
间：8月15日至8月16日。 （李莹）

市中医医院“冬病夏治”专家组提醒：

发泡疗法需规范应用、科学看待

今年6月中旬，一位原籍我市、现定居
上海的女士找到市二院消化内科主任鲁占
彪，这位女士已被多年的嗳气、腹胀难忍和
精神焦虑症状折磨得痛苦不堪，在当地多次
求医都没有治好。她返乡探亲时经朋友推
荐找到了鲁占彪，她说最严重的时候“嗳气、
腹胀难以忍受，晚上做噩梦，白天心慌几乎
没有间断，近期消瘦、掉头发”。鲁占彪认为
她应该是胃食管反流引起的焦虑症状，给她
开了4种药，服用两周，该女士的病症竟然
好了，她感到非常不可思议：“我跑了那么多
大医院，花了很多钱都没有效果，你给我开
这4种药，症状就没了！”

准确诊治“胃反流”怪病巧除

讲完这个病例，鲁占彪说，胃食管反流
病目前在我国已经是一种多发病，但在临床
上确诊率不高，主要是容易被当成普通胃炎
治，还可能被误诊为支气管哮喘、冠心病、咽
炎等，以致不能应对病因治疗，延误患者的
病情。“目前我们消化科的一个重要工作就
是对胃食管反流病的诊治，正在筹备成立胃
食管反流病专科门诊。”

据鲁占彪介绍，胃食管反流病是指胃内
容物反流入食管、咽部或肺部所致的症状和
并发症，一般由贲门功能受损，导致贲门口
松弛引起。由于在临床上遇到了大量病例，
市二院消化内科在全省率先引进了24小时
动态胃酸+食管阻抗联合监测（食管阻抗-
pH联合检测）设备，可对非糜烂性、难治性、
表现为非典型症状的胃食管反流病进行有
效检测与评估。其方便、无异物感、存储容
量大的优点，不仅为临床医生分析病情提供
了翔实依据，更让胃食管反流病患者通过
24小时全程监测，得到精准诊断及治疗。

中国科学院院士汪忠镐创建了我国第
一家胃食管反流病专业团队并成立了中国
医促会胃食管反流病多学科分会。作为中
国医促会胃食管反流病多学科分会的委员，
鲁占彪带领团队在规范化培训和业务开展
方面做了大量卓有成效的工作，其专业化监
测受到了国内权威机构的认证，成为全国胃
食管反流病多学科联合规范化检测中心。
内镜下贲门紧缩术的开展，也让众多鹰城及
周边地区患者摆脱了胃食管反流病症状反
复出现的烦恼，使其就近享受到国家级水平

的诊疗。
鲁山一位中年女士得了一种“怪病”：其

下颌至耳根部长期疼痛，但做CT、超声等各
种检查后，其心、肺、甲状腺、淋巴等部位均
未见异常，看了很多医生都无法确诊，治疗
无效果。今年6月，她找到市二院消化内科
主任鲁占彪就诊。根据患者症状综合分析，
考虑胃食管反流病引起的一种极少见的（消
化外症状）咽及咽鼓管炎，鲁占彪给她开了
4种药联合抗反流治疗，吃了一个星期症状
就缓解了。

生死攸关 内镜做到“优雅”

鲁占彪是我市消化专业领域的一张闪
亮名片。他现任中国中西医结合学会消化
心身专业委员会委员、中国医师协会结直肠
肿瘤专业委员会（NOTES）委员、中国医促会
胃食管反流病多学科分会委员、河南省消化
医学学会消化内镜学分会副主任委员、省中
西医结合消化内镜专业委员会常委、省消化

病学专业委员会委员、省消化内镜专业委员
会委员、市消化专业委员会主任委员，市专
业技术拔尖人才。“内镜下急性消化道出血
止血手术是我们科的另一个强项。”鲁占彪
说。

前段时间，叶县一位男性患者因心脏病
并发消化道反复出血，转至市二院治疗，由
于该患者心功能很差，心内科会诊EF低于
35%，随时有猝死风险。尽管不停地输血，
但由于大量出血根本无济于事，患者及家属
感到很害怕，要求内镜下止血。鲁占彪仔细
评估了患者的状况后，以娴熟、轻巧的手法
将内镜进到胃内，发
现胃底长约3厘米的
条状活动性溃疡在出
血，镜下冲洗出血部
位，在出血部位打了5
个止血铗夹，成功止
住出血。

肝硬化食管胃底
静脉曲张出血凶猛，

血管破口处流得像泉眼一样，急诊内镜下止
血更是风险，这种内镜下止血术不是治病，
是救命。把内镜插入患者的胃内，寻找出血
部位比较困难（出血时内镜下全是红血色），
这对内镜医生的操作技术是极大的挑战。
鲁占彪说：“这需要医生过硬的技术和胆
魄。只有恰到好处的精准和节奏，才能使手
术取得成功。”2017年，他在郑州参加了由美
国专家参会的“河南省消化内镜手把手高训
班”，其间做了治疗演示操作，受到美国专家
及省内同行的高度评价，2019年，他被河南
省消化医学学会聘为消化内镜学分会副主
任委员。

内镜能够帮助医生精准定位、准确诊
断、精准治疗，在市二院消化内科内镜室，高
清电子胃、肠镜，超声内镜、十二指肠镜、胶
囊内镜等设备一应俱全。无痛胃肠镜检查
术、食道狭窄扩张术或支架植入术、内镜下
异物取出术、胃镜下空肠营养管植入术、消
化道大出血急诊内镜下止血、内镜下的消化
道早癌黏膜切除和黏膜剥离术、经内镜逆行
胰胆管造影（ERCP）、内镜下十二指肠乳头
肌切开取石（EST）术、内镜下胃食管反流病
贲门紧缩术等省内、甚至国内领先的技术相
继开展。内镜技术加上团队的工匠精神，使
该科逐步成为市内多项技术的领跑者。

近年来，该科先后成为郑州大学第一附
属医院消化系统疾病诊疗创新专科联盟单
位，被中国医疗保健国际交流促进会授予

“胃食管反流病多学科联合规范化检测中
心”单位，被省卫建委授予“河南省消化内镜
质量控制中心——平顶山分中心”，被市卫
健委确定为“平顶山市临床重点专科”“平顶
山市消化内镜质量控制中心”。其全面的亚
专科设置、规范化的诊疗技术以及雄厚的学
科力量，为鹰城及周边地区百姓的健康作出
了突出贡献。

（本报记者 娄刚）

市二院消化内科：

“镜”益求精 紧跟技术前沿

本报讯 近段时间，60多岁的刘先
生出了一身疙瘩，奇痒难忍，不少已被
抓破，用了不少办法也解决不了问题。
听说姜老太修肤堂有优惠活动，他决定
去试试。

据介绍，姜老太修肤堂在全国有千
家连锁店，为纯中药制剂，不含激素，口
服脱毒内出，外用循经拔毒，目的是为
了解表症。只有排内毒、调五脏才能从
根本上解决问题。皮肤瘙痒看似是个
小问题，可痒起来实在令人心烦意乱。
姜老太修肤堂的姜教授采用七代祖传
中医专方，从体内祛风邪、祛湿邪、祛燥
邪，以养血润燥、清热解毒、凉血润肺入
手，从而增强气血运行，滋肝养肾，帮助
解决牛皮癣、湿疹、皮炎、荨麻疹、瘙痒
症、手足癣等各种皮肤问题。

据了解，为让利皮肤病患者，姜老
太修肤堂特推出系列优惠活动，同时寻
找前 20 名皮肤病患者免费试用。地
址：市区矿工路长途汽车站东100米路
南。 （小余）

姜老太修肤堂
推出免费试用活动
皮肤病患者可预约参与

平顶山市第二人民医院
改善医疗服务系列报道

鲁占彪（左一）联合疼痛科正在为患者进行无痛胃镜检查 （二院提供）


