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13岁女孩厌食 30公斤还嫌胖
经诊断患上神经性厌食症；医生提醒：该病常见于青少年和年轻女性，

在所有精神障碍中死亡率最高

海都讯（记者 林宝珍）
记者日前从福建省肿瘤医院
获悉，该院胸部肿瘤外科专家
团队完成一例Tubeless技术
（无管化技术）下单孔胸腔镜
右下肺楔形切除术。据悉，该
技术是一种创新的无管化微
创技术，术中不需要气管插
管，术后不使用胸腔引流管
和尿管，不仅可以减少手术
创伤，还能大大缩短术后恢
复时间，降低并发症风险。

据悉，患者为 65 岁男
性，在体检时发现右下肺结
节，怀疑为早期肺癌。医院
方卫民主任医师团队评估后
认为符合 Tubeless 手术适
应征。团队为患者制定了个
性化、精准化的治疗方案，通

过三维重建技术，精确评估
了肺结节的位置、大小及周
围组织的关系，从而规划出
最佳的手术路径。整个手术
平稳、顺利，仅用时半小时。
术后患者很快从麻醉中苏
醒，半小时后便活动自如。

方卫民主任医师介绍，
Tubeless技术是一种创新的
微创外科手术技术，旨在通
过减小手术创伤，减少麻醉
对患者的影响，以及避免术
后使用传统的引流管、导尿
管等，从而实现更安全、更高
效的手术治疗。该技术不仅
适用于肺癌、肺结节等常见
胸外科疾病，也逐渐被应用
于更复杂的胸外科手术，如
肺叶切除、气管/隆突重建等。

海都讯（记者 林宝珍）
近日，6名西藏骨性关节病
患者从福州大学附属省立
医院康复出院，重返高原之
域。据悉，“闽藏情深，杏林
送暖”公益项目自 2021 年
开展以来，已有六批西藏患
者来闽接受手术治疗。

据介绍，这批患者中，5
名为膝关节骨性关节病，1名
为股骨头坏死，由于常年被
骨性关节病困扰，病情严重，
行走困难、疼痛难耐，日常生
活受到极大影响，在肩负家
庭重任的年纪丧失劳动能

力。在“闽藏情深，杏林送
暖”公益项目帮助下，11月
初，这 6名西藏骨性关节病
患者抵达福州，入住省立医
院骨二科无陪护病房。

经过一系列术前检查
和准备，省立医院骨科与运
动医学中心徐杰教授团队
的汤发强、陈祖星主任医师
以及罗奋棋、俞国雨副主任
医师团队分别为 6 名患者
成功施行手术。

经过康复，近日，6 名
患者在医院援藏干部的陪
同下重回西藏昌都。

肺结节手术半小时完成
患者活动自如

“闽藏情深，杏林送暖”公益项目

助力西藏骨病患者康复

1. 定期肺功能检查：
建议35岁以上高危人群每
年进行肺功能测试，早期
发现肺功能变化。

2. 戒烟：无论是否已

经出现慢阻肺症状，戒烟
都是保护肺部健康最有效
的方法。

3. 减少污染暴露：减
少对空气污染、粉尘和有

害气体的接触。
4. 适量运动：低强度

的有氧运动（如步行、游
泳）有助于增强心肺功能，
同时改善身体的整体耐力

和力量。
5. 接种疫苗：慢阻肺

患者和高危人群尤其应考
虑接种流感和肺炎疫苗，
以防感染加重肺部疾病。

反复咳嗽一年多 老烟民确诊慢阻肺

今年 13岁的小燕（化名），是
泉州的一名初一女生，花样年纪
的她和许多同龄的女生一样爱
美，身高 160厘米、体重 42公斤，
已经很苗条的她仍希望自己再苗
条一些，于是选择节食来减肥。

随着进食量的明显减少，小
燕的体重直线下降，很快就掉到
了30公斤，在身边的人看来，小燕
已经是“皮包骨”了，但她还是嫌自
己胖，不吃肉，不吃油腻食物，只吃
素食类食物。久而久之，小燕从
一开始的“刻意不想吃饭”，变成了

“真正不想吃饭”，甚至稍吃点东西

就呕吐。时间
一长，小燕觉
得自己总是精力
不足，情绪也日趋不稳
定，时而脾气暴躁，时而沉默寡言，
性格改变的同时还伴随出现了月
经停止的情况。

日前，担忧的家人经多方打
听，带着小燕来到福建医科大学
附属第一医院儿科心理健康门诊
就诊。经过专业的营养评估和心
理健康等量表评估，结合女孩的
病史，小燕被诊断为“神经性厌食
症、重度营养不良伴消瘦”。

13岁女生嫌自己胖，不断通过节食来减肥，甚至
体重降到30公斤，她还是不吃肉，只吃素食，结果性
格大改变，月经也停了。近日，福建医科大学附属第
一医院儿科接诊了一名因过度节食减肥导致“神经
性厌食症、重度营养不良伴消瘦”的少女。医生表
示，神经性厌食症是一种与心理相关的进食障碍，严
重影响青少年及年轻女性健康。
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过度节食减肥
花季少女瘦得“皮包骨”

福建医科大学附属第一医院
儿科黄玲英医师介绍，神经性厌
食症（AN）是一种进食障碍，是以
患者有意通过严格限制能量摄
入、清除和增加能量消耗的行为，
使体重明显下降并低于正常水平
为典型特征。

“患者有容易焦虑、追求完美
的个性和强迫特质，常伴随情感
不稳定和冲动控制困难。”黄玲英
说，就像小燕那样，在自行控制进
食，成功减肥后便逐渐变得无法
控制。从当初自然地追求美的正
常心理逐步发展成为一种过度追

求美，近乎妄想、偏执的病态心
理，最终产生了一系列营养不良、
停经、情绪障碍等诸多问题。

“神经性厌食症最常见于青
少年和年轻女性，并严重危害着
他们的身体健康。”黄玲英介绍
说，该病死亡率高达 5%~15%，在
所有精神障碍中死亡率最高。

幸好，经过一段时间的营养
管理、饮食调整、药物联合心理干
预等治疗，小燕的食欲逐渐改善，
体重也渐渐涨了上来，原本黯淡
无光的脸上也重新洋溢起了青春
活力的气息。

根据2022年美国《精神疾病诊断与统
计手册》第5版修订版（DSM-5）和2023年

《国际疾病分类》第11版（ICD-11）的诊断
标准，如果体重在6个月内下降超过当前
体重的20%，即使没有达到低体重的标准，
也可视为满足这个诊断条目的要求。

黄玲英介绍，目前神经性厌食症尚
无针对性的治疗药物，临床上常用治疗
方式主要包括营养治疗、心理治疗和药
物治疗。营养治疗主要是为了恢复体
重、恢复正常的饮食习惯、纠正营养不
良导致的多种生理问题。而对于青少
年患者来说，首选的心理治疗是家庭的
治疗，家庭对患者进行体重和饮食的管
理，目的是通过家庭功能来支持患者康
复。药物治疗主要是用于共患病（心境
障碍、焦虑障碍、强迫障碍、孤独谱系障
碍等）的处理和出现严重干扰治疗进展
的精神症状时的对症处理。

与心理相关 严重危害青少年健康

□提醒

6个月内
体重下降20%要当心

厌食

泉州人老张是老烟民，平时咳嗽、咳痰什么
的，在他眼里都不算啥毛病。不过最近他发现，
除了咳嗽、痰多，自己还有点气喘，多爬几层楼
就有点喘不过气来。一查，竟是得了一种“沉默
的肺病”。医生提醒，出现呼吸困难、慢性咳嗽、
咳痰等呼吸道症状时，应及时就诊，必要时进行
肺功能检查进一步明确诊断。

近日，福建医科大学附
属第二医院呼吸与危重症医
学科门诊，一脸不甘愿的老
张被女儿拉进了诊室。

老张今年50岁，已有20
多年吸烟史。最近一年多，
老张一直存在慢性咳嗽、咳
痰等症状，尤其近一个月来，
症状加重，还有点气喘。

接诊的吴炜景副主任医
师表示，由于患者吸烟时间比

较长，有反复的慢性咳喘病
史，要小心慢性阻塞性肺疾
病。吴医生为老张安排了胸
部CT和肺功能检查。检查
结果提示：老张的胸部CT有
明显的肺气肿，肺功能也有中
度的阻塞性通气功能障碍。

医生指出，慢阻肺一种
常见的慢性呼吸系统疾病，
目前仍无法治愈，但能够控
制病情。

据了解，慢性阻塞性
肺疾病，简称“慢阻肺”，是
一种常见的、可预防、可治
疗的慢性呼吸系统疾病，
其特征是持续存在的气流
受限和相应的呼吸系统症
状。在中国，慢阻肺是仅
次于高血压、糖尿病的第
三大常见慢性病。数据显
示，我国 40岁及以上居民
慢性阻塞性肺疾病患病率
高达 13.6%，患者人数近 1
亿，年死亡人数超过 100

万！然而，该病的患病知
晓率仅为 0.9%，肺功能检
查率为 4.5%，呈现出患病
率高、知晓率低、规范化诊
疗率低的特点。

“慢阻肺的典型症状
包括慢性咳嗽、咳痰、气短
或呼吸困难，这些症状通
常逐渐加重，并随病情进
展而持续存在，但在早期
常无症状或者症状轻微，
加之进展隐匿，所以慢阻
肺被称为‘沉默的肺病’。”

福建医科大学附属第二医
院呼吸与危重症医学科吴
炜景副主任医师介绍，慢
阻肺的病因是多方面的，
包括吸烟、空气污染、职业
因素、遗传因素以及年龄
和感染等。其中，吸烟是
最主要病因。吸烟人群发
生慢阻肺的风险是不吸烟
人群的 4 倍，60 岁以上吸
烟人群患病率超 40%，且
吸烟时间越长、吸烟量越
大，慢阻肺患病风险越高。

“如果出现呼吸困难、
慢性咳嗽、咳痰等呼吸道症
状，建议到医疗机构或呼吸
专科门诊进行慢性阻塞性
肺疾病的筛查，必要时需进
行肺功能检查进一步明确
诊断。”吴医生提醒，肺功能
检查是诊断慢性阻塞性肺
疾病等慢性呼吸系统疾病
的重要检查手段，提倡 40
岁及以上人群或慢性呼吸
系统疾病高危人群每年检
查一次肺功能。
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吸了二十多年烟 男子查出慢阻肺

患者人数近1亿 被称为“沉默的肺病”

慢阻肺如何预防
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