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告

含20%孢子油，每100克含三萜21.6克：

6瓶600粒/2500元，到手2400元。

15瓶/6000元，优惠到手5700元。

含35%孢子油，每100克含三萜22克：

7瓶700粒/4500元，到手3800元。

15瓶/9000元，优惠到手7200元。

含100%孢子油，每100克含三萜25克：

6瓶600粒/15000元，到手12000元。

13瓶/30000元，优惠到手23000元。

孢子粉优惠价：1000克/1000元。

寒冬有暖意，热血映初心。为弘扬
无私奉献精神，发挥国家工作人员示范
引领作用，切实缓解冬季临床用血压
力，1 月 19 日上午，无锡市第六届国家
工作人员献血月活动启动仪式在市民中
心举行。

本次活动以“服务为人民 热血铸担
当”为主题，由市委市级机关工作委员
会、市机关事务管理局、市卫生健康委员
会联合主办，市中心血站承办，60余名
来自各单位的相关负责同志及国家工作
人员代表齐聚一堂，共赴这场守护生命
的爱心之约。

从启动仪式上获悉，无锡已连续16
年、8次获“全国无偿献血先进市”称号，
2025年全年采血量达15.3吨，5万余人次
用热血为生命续航，为全市临床用血安全
筑牢了坚实防线。“国家工作人员始终是无
偿献血队伍中的‘热血先锋’，用实际行
动诠释着人民公仆的初心。”市卫生健康
委相关负责人介绍，2023年至2025年，
全市各级国家工作人员累计献血近317
万毫升；市公安局多年坚持在春节前组
织数百名民警集体献血，守护城市“生命
红”；市委市级机关工委、市机关事务管
理局九年深耕，持续动员机关干部参与，
让“献血月”成为彰显机关作风的闪亮名
片。市公安局献血者代表戴文嘉分享了

“热血感悟”：“无偿献血是一项需要全
社会共同参与的生命工程，国家工作人
员特别是人民警察，更有责任做表率、
当先锋。”她代表市公安局全体干警郑重表
态，“我们将继续做热血奉献的先行者，用
热血传递爱心，用行动诠释担当。”市委市
级机关工委相关负责人现场宣读了《无偿
献血倡议书》，并宣布本届献血月活动正式
启动。

已坚持献血20余年的徐漪是市级机
关服务中心的一名工作人员，累计献血量
达 1 万多毫升，是大家公认的“热血榜
样”。他一边配合护士采血，一边笑着说
道：“就是打心底里热爱无偿献血这份事
业。知道冬季血液供应紧张，一有动员，我
就第一时间赶来了。坚持这么多年，也是
作为公职人员和党员的一份担当。”来自市
级机关工委的杨州，也是一位固定无偿献
血者。谈及献血初心，他语气真挚：“每天
上班路过都能看到献血车，心里总想着能
为需要的人尽份力。冬季是用血高峰期，
从倡议书里也能感受到这份迫切，这个时
候能贡献自己的一份热血，我内心特别骄
傲和光荣。每次收到用血反馈短信，知道
自己的血能帮到别人，甚至拯救生命，感觉
很自豪。”

据悉，截至启动仪式结束，短短两小时
内，就有19人参与献血，献血总量达6100
毫升。本次献血月活动将持续至1月30
日，除了组织国家工作人员分批参与，爱
心市民也可前往海岸城献血屋主动捐献
热血。此次活动将进一步凝聚各方爱心
力量，延续生命绿色通道，让“公务员红”
温暖寒冬，彰显“人民公仆为人民”的深厚
情怀，为“健康无锡”建设注入强劲而温暖
的动力。

（黄琳）

两小时内，献血总量达6100毫升

这场爱心行动
写满为民担当

“刚来的时候，左手肿得像馒头，现在你
看，已经明显消下去了。”近日，在无锡市人民
医院乳腺外科诊室，王女士一边重复握拳动
作，一边轻松地说道。一旁，副主任护师倪艳
岚正用纱布和绷带仔细为她的手臂进行包
扎。这并不是外伤或新发的疾病，而是乳腺
癌术后可能出现的后遗症——继发性淋巴水
肿在“作祟”。

一年前，王女士因乳腺癌接受左侧乳房
切除术，历经手术与放化疗后，身体逐渐恢
复。平日里她对康复十分上心，却没想到
一次看似寻常的按摩，为之后的水肿埋下了
隐患。

在自觉康复良好后，王女士像以前一样
前往推拿店进行全身按摩，后来又做了几次
深度护理。不久，她的左手和手臂竟明显肿
胀起来。经市人民医院乳腺外科详细检查，
确诊为乳腺癌术后继发性淋巴水肿。

针对她的情况，淋巴水肿专科护理团队
与主治医生共同制定了个体化的综合消肿
方案。在强化治疗期，专科护士每日为王女
士实施手法淋巴引流，通过特定轻柔的手
法，推动淤滞的淋巴液向正常区域回流，随
后进行多层绷带加压包扎，并指导她在包扎
下进行温和锻炼。两周后，她的患肢周径明
显缩小，虎口测量与健侧无异，腕横纹处测量
与健侧相差仅0.5厘米，日常活动也明显轻松
了许多。

为什么乳腺癌手术后会出现淋巴水肿？
乳腺外科副护士长邢梦辰解释，这是术后一
种常见的远期并发症，特点是“未必立即发
生，而是一个缓慢的过程”。她指出，接受过
腋窝淋巴结清扫的患者，由于淋巴回流途径
受影响，淋巴液容易积聚，从而导致水肿。水
肿可能在术后数月、数年甚至更晚出现，诱因
包括患肢过度用力、提重物、抱孩子，以及不

当的按摩或推拿等。邢梦辰进一步说明，早
期水肿可能不易察觉，患者仅感到患肢轻微
胀满。随时间推移，淋巴液持续堆积，才会出
现肉眼可见的增粗、肿胀，并伴随麻木、沉重、
活动受限、皮肤变硬等症状，此时就已进入需
积极干预的阶段。

据悉，为满足患者的长期康复需求，市人
民医院于2018年6月开设了淋巴水肿专科护

理门诊。去年该门诊就评估与治疗了77例
相关患者。邢梦辰明确表示，淋巴水肿目前
尚无法“根治”，但通过专业治疗和持续自我
管理，可以有效控制症状、提升生活质量。目
前国际通行的综合消肿疗法包括手法引流、
压力治疗、皮肤护理和功能锻炼等。

因此，预防与早期干预尤为关键。邢梦
辰建议，所有接受过乳腺癌相关手术，尤其是
腋窝淋巴结清扫的患者，都要在康复期内绷
紧防护这根弦。首先要提高警觉，充分认识
淋巴水肿的潜在风险，养成定期观察双上肢
围度变化的习惯，以便及时捕捉淋巴水肿的
早期信号；其次要细心保护患肢，日常避免用
患肢提重物、长时间下垂，就医时主动告知手
术病史，避免在患侧手臂抽血、测血压，同时
做好防蚊虫叮咬、防烫伤的防护措施，防止皮
肤出现破损，尤其要切忌进行非专业按摩或
剧烈拍打；此外还要坚持康复锻炼，在专业人
员的指导下规律进行术后康复操，通过科学
运动促进淋巴循环；最后，一旦发现患肢出现
肿胀或胀感加重的情况，务必尽快前往淋巴
水肿专科门诊评估，切勿延误干预时机。

“让患者建立预防意识，及早就诊非常重
要。”邢梦辰说，通过专业的医疗护理与患者
的积极配合，术后淋巴水肿这一远期并发症
可以得到有效控制，帮助患者更好地回归正
常生活。若进展至晚期严重水肿，可能需手
术干预，但效果往往不尽如人意。 （葛惠）

按摩后手肿成“馒头”？
原来是乳腺癌术后淋巴水肿所致

中西医结合巧治慢性肠胃病
走出误区，科学管理萎缩性胃炎等疾病

胃痛、腹胀、食欲不振、反复腹泻……这些常

见的不适背后，可能隐藏着需要系统管理的慢性

肠胃问题。面对如萎缩性胃炎、炎症性肠病等疾

病，单一疗法常常难以取得理想效果。在无锡市

中医医院消化科，一套融合现代精准诊断与中医

整体调理、结合内服与外治的“组合拳”策略，正

为患者提供更全面、更系统的健康管理方案。

近日，无锡市中医医院消化科主任中医师、

学科带头人张涛，与主治中医师田秋实、诸凡凡

一起，做客“名医面对面·杏林百家讲坛”直播

间，深入解读了肠胃疾病防治的中西医协同防

治之道。

“

“

专家们一致认为，良好的生活管理是巩固
疗效的基础。张涛分享了一套生活调理方法，
并澄清了几个常见误区。

他强调情绪管理是核心，“肝气舒畅，脾胃
才能健运。压力、焦虑会直接引发或加重胃肠
症状”，建议通过培养爱好、适度运动、正念练习
等方式舒缓情绪；饮食上则要讲究科学，提倡温
和烹饪、细嚼慢咽，他特别指出，“喝粥养胃”并
非人人适宜，对反流患者而言，粥可能刺激胃酸
分泌增多，饮食应注意多样化与营养均衡；同时
也要避免常见养护误区，比如“少食多餐”不等
于不停进食，应保证胃部有休息时间，“只吃素”
可能导致修复黏膜必需的优质蛋白摄入不足，
应适量补充易消化的鱼肉、蛋类等食物；作息上
需遵循规律，夜间是黏膜修复的黄金时段，应避
免熬夜，保证充足睡眠。

喝粥不一定养胃

专家澄清常见误区

面对慢性肠胃病，张涛建议患者树立“管
理”而非“速愈”的正确心态。“这是一场需要
医患协同的‘持久战’。”他表示，患者应善用
现代医学手段监测病情进展，借助中医药改
善体质与症状，并通过坚持健康的生活方式
巩固疗效。

在市中医医院消化科，这种“中医辨证与
现代诊断相结合、内治与外治相协同、医疗
与患者自护相补充”的整合模式已成为常
态。它超越了单一的治疗手段，提供了一种
融合古今智慧、关照身心整体的健康管理方
案。正如专家所言，守护肠胃健康，需要的
不仅是一剂良方，更是一套贯穿认知、治疗
与生活的系统策略。在这条中西汇通的健康
之路上，医患携手，方能固本培元，筑牢生命
之基。 （王菁）

慢性肠胃病是“持久战”

医患协同才能长治久安

面对胃镜报告上“萎缩性胃
炎”的诊断，许多患者难免产生焦
虑、恐慌等情绪。张涛首先厘清概
念：“萎缩性胃炎是胃黏膜腺体逐
步减少、功能减退的慢性状态，中
医认为其根本在于脾胃虚弱。它
需要管理，但绝非绝症。”

如何科学管理？田秋实揭示
了关键所在：“萎缩性胃炎发展为
胃癌是一个漫长、多阶段的过程，
年癌变率仅约0.1%—0.5%。真正
的风险在于忽视，而非疾病本身。”
他强调，现代医学的胃镜与病理活
检为疾病提供“精准导航”，清晰显
示萎缩范围（C1-O3分型）与病变
程度；而中医的舌诊和脉诊则如同

“环境评估”，通过判断气血、阴阳、
湿热、虚实等状态，为调理指明方
向。两者结合，实现了对疾病的全
面把握。

在治疗上，这种协同尤为关
键。对于明确的幽门螺杆菌感
染，采用标准西药方案进行根除；
同时，中医根据患者个体情况，如
属于“气虚血瘀”或“湿热毒滞”等
不同证型，配合使用“萎胃复元
膏”“蠲萎汤”等科室特色制剂。
诸凡凡指出：“中医治疗不仅是辅
助抑菌，更重要的是改善体内环
境，增强胃黏膜自身的防御与修
复能力，从而延缓甚至逆转部分
病变。”

萎缩性胃炎不等于胃癌

科学管理是关键

对于炎症性肠病这类由免疫
系统异常攻击肠道导致的慢性疾
病，单一疗法往往效果有限。市中
医医院消化科打出了一套中西医
结合的“组合拳”。

“口服中药犹如调节全身的
‘气候’与‘土壤’，旨在平衡免疫、
改善体质；而中药灌肠则是对肠道
病灶进行‘精准灌溉’与‘局部修
复’。”诸凡凡生动比喻。她重点讲
解了中药灌肠疗法的优势：药液直

接接触病变肠黏膜，局部浓度高，
能快速消炎、止血、促进溃疡愈合；
形成的“药膜”可保护创面；避免了
口服药对上消化道的刺激；患者掌
握后居家即可操作，便于长期维持
治疗。

此外，科室还广泛应用穴位贴
敷、艾灸、耳穴压豆等外治技术。
张涛解释：“这些方法通过刺激经
络穴位来调节气血、缓解症状，与
内治法形成内外呼应、协同增效。”

中药灌肠和外治疗法

破解炎症性肠病治疗难题

张涛

田秋实

诸凡凡


