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堂主：周霞养生堂

周霞，医学博士，山东中医
药大学第二附属医院副主任医
师，副教授，国家二级心理咨询
师。周霞毕业于上海中医药大
学，得国医大师颜德馨教授私
授，为“海派膏方”传承人。主攻
中风、眩晕、头痛等疑难杂病的
中西医结合诊疗及康复。主持
国家级科研项目5项，省级以上
科研项目多项，出版专著5部，
发表论文30余篇，获国家发明专
利2项。

正本清源话“眩晕”之三

慢性主观性头晕系列

静听心音
前面讲的白领、中年多头晕。职

场人总说自己忙碌辛苦，压力山大。
我们自主或不自主地贴上了各种

“奴”的标签，比如“卡奴”、“孩奴”、
“房奴”……却不知道，追求各种“拥
有”，正印证了我们内心的“空虚”。
一位学者说过：现在的人，大多已成
为“无心”的人了。因为追求的都是
外在的东西，比如“高富帅”、“白富
美”，不再反观一下自己的内心需
求，问问自己从哪里来，到哪里去，
甚至丧失了感受幸福的心灵触觉。
那么多的明星，人前风光，谁知道他
们正饱受头痛头晕、失眠焦虑、甚至
抑郁的折磨呢？

种种压力，貌似来自外在，殊不
知都是我们那颗“贪得”的心在作
祟！其实，工作只是生活的一部分，
工作本身只是一个狩猎的过程，你
还得学会享受你的猎物。倾听自己
身体的声音，正如《道德经》里面讲
的“静听心音”。我们的心 (思想意
识 )掌握全身所有脏器的节奏，故

《黄帝内经》说“心主神明”。内观自
己，听到心音也就知道自己身体的
节奏感，无须给自己太多戒律。正如
当下流行的一种生活态度，叫“极简
主义”，提倡做到“断、舍、离”。去除
过多的浮华追求，要按自己的节奏
去规律作息，这样能形成自己的生
物钟，拥有符合你自己的昼夜节律。
当眠则眠，当兴则兴，这样还会失眠
吗？凡选择必听从自己内心的声音，
这样还会扭曲自己吗？当你不扭曲
自己的心性，有着自己的生物节律，
内外协调，与环境和谐相处，就达到
了真正的健康。这里的健康，不仅仅
指的身体健康，也包括心理健康、良
好的人际关系、与周围环境和谐相
处。良好的精神状态自然会使你才
思敏捷，自然也不会头昏晕如浆糊
了。

且不要以“忙”来为自己的不规
律作息找借口，那甚至连自己也骗
不过。习大大够忙吧？可他透露，每
一到两天就要给彭麻麻打电话问
候！如果一个声称“深爱”你的男人，
老是说太忙，没空给你打电话，只能
说明一个问题，他并不爱惜你。他真
要爱你，跟总统见面也会发一个短
信过来。所以，“不能规律作息”也只
能说明：不懂、不珍爱自己。再忙也
可以在晚上加班到12点之前上床休
息，起床之后好好给自己准备一份
可口的早餐……当身体足够好时，
它会有自己休息与劳作的节奏。困
了就别扛着，醒了就别赖床，渐渐找
到自己的规律。养生如此，人生亦应
如此。

慢慢性性鼻鼻炎炎是是否否手手术术要要谨谨慎慎
防过度治疗，有时“多看病、少治病”很必要

“因为鼻子问题，我常常感到头
昏、思维不清晰，晚上也常常睡不好
觉。”前文提到的安徽的小王告诉记
者，受此困扰，原本在通讯公司上班的
自己，不得不辞掉了这份不错的工作。
因为，这种高科技的工作需要更多的
脑力付出，而他根本不能保持全神贯
注。尽管之后的每次CT检查都显示其
鼻腔健康状况毫无异常，但他的痛苦
始终存在。

其实，像王先生这样的空鼻症患者
远非少数，他们更多地活跃在网络论
坛、贴吧、QQ群等网络空间里，彼此诉
说着各自的痛苦和治疗经历，分享彼此

的心路历程。
记者在QQ群中观察他们聊天时就

注意到，他们中的一些人选择积极面对
病变，希望能够通过日常锻炼和良好的
生活习惯改善症状。但更多的人认为自
己是“临床医疗的试验品和牺牲品”，乃
至是“被现代医疗界遗忘的角落”。部分
习惯用“生不如死”来形容现有生活的
一部分患者，甚至不讳言曾经多次产生
报复医生的心理，而这样做的理由，只
是希望以此换取关注。

接受本报记者采访的专家也承
认，对于空鼻症患者，不应该单纯地告
诉他们鼻子没病，而应正视空鼻症的

存在，并对患者加强心理疏导，逐渐减
轻或消除患者的心理压力。因为，在目
前已有的部分案例分析中，有一点已
经被证实，那就是相当一部分空鼻症
患者都会油然而生一种强烈的不适
感，时日稍长，这种不适感便演化为一
种负情绪。

更重要的则是要尽可能避免空鼻
症情况的发生。前述专家说，比如鼻炎
等慢性病症，哪些需要手术、哪些不需
要手术，一定要到正规医院咨询专业医
生，慎选进行医疗决策，以免不必要的
伤害闯入现实。很多时候，“多看病、少
治病”或有必要。

小小的鼻子到底能给人带来多大的痛苦，不经历的人或许很难知晓空鼻症患者的感受。“空鼻症
以往的确很少为大家所关注，甚至业内一些专业医生，也不熟悉这种病症。”济南市第四人民医院耳
鼻喉科主任医师王永财向我们佐证了这位男青年的自述，他说:“患者一般是之前患有慢性鼻炎、鼻息肉、
鼻窦炎等鼻部病症，想通过手术通畅鼻腔，但是手术过后鼻腔还是感觉不够通畅或者过度通畅，相当一部
分就形成了空鼻症。”

记者 陈晓丽

山东省千佛山医院耳鼻喉科主任医
师王启荣介绍，空鼻症实际可分为两种，
一种是萎缩性鼻炎，属于原发性，主要表
现为鼻腔黏膜萎缩，失去了原有的作用，
发病原因目前尚不明确，可能包括营养
不良、细菌感染等；另一种是鼻甲切除过
度，属于医源性损伤，原因包括创伤、手
术等。二者相较，后者更为多见。

根据专家的介绍，我们的鼻腔有三
大功能，即对吸入的空气进行加湿、加
温和过滤。从结构上讲，鼻腔内有三层
鼻甲，分为上鼻甲、中鼻甲和下鼻甲，主
要是对呼吸时鼻腔内的气流进行分流
引导。“通畅鼻腔的手术一般切除的是
下鼻甲。”济南市中心医院耳鼻喉科副
主任医师李峰说。

“如果切除过度，会对鼻腔的加湿、
加温、过滤和分流空气的功能产生一定
的影响，患者可能感觉鼻腔过度通畅，
产生空鼻症。”综合专家的阐述，空鼻症
的临床症状主要表现为四个方面：过度
通气，鼻腔有干燥感，不时流血；头痛，
原因在于鼻甲不能有效分流空气，呼吸
时空气直接刺激颅底，产生头痛的症
状；鼻塞，因为鼻腔内可能会结痂；嗅觉
减退。

那么，鼻甲为何会被切割过度造成
空鼻症呢？对此，李峰解释道：“很多人
鼻息肉特别严重，不得不进行手术来切
除息肉，由于息肉长在鼻甲上，这时为
了防止息肉不断复发，就要切除一部分
鼻甲，但是具体需要切除多少鼻甲、切

除哪一部分，没有现成的标准，需要根
据医生自身的经验来判断。”显然，问题
的核心症结，就在于“医生自我判断的
准确与否”。

医学上讲，医疗效果的成功与否，
75%在于医疗决策，25%在于治疗过程。
换言之，准确的治疗方式选择，是决定
疗效的最大因素。近些年来，各类医疗
机构层出不穷，尤其是各类专科医疗机
构的兴起，以及部分医疗机构“利益至
上”的经营原则，只要病人来了就动员
病人接受手术，以期收费最大化。王永
财直言，很大程度上，正是这种“过度治
疗”的行为，让原本一些可以保守治疗
的慢性鼻炎等患者，成为手术的受害
者——— 空鼻症一族。

在空鼻症发生之后，目前在临床上
有什么补救措施呢作为省内知名耳鼻
喉专家，王启荣介绍，对空鼻症的手术
治疗一般分为两种前鼻孔缩窄术和下
鼻甲黏膜下填充术，但他坦言，“对空鼻
症进行手术治疗的话，效果并不理想。”

李峰也说道“比如做前鼻孔缩窄，
主要是缩窄鼻孔，来减轻呼吸时气流的

强度，从而减轻对鼻腔的刺激。这就跟
当时切除鼻甲一个道理，还是需要医生
自己把握缩窄的程度，缩窄过度导致呼
吸不通畅，缩窄不到位又没有效果，很
难控制。”

对于下鼻甲黏膜下填充术，是指用
自身软骨或者筋膜进行填充，一方面对
于身体其他部位有一定的伤害，同时也

很难保证填充组织的存活，“作用如何
仍要打很大的问号”。

“最重要的是定期对鼻腔用淡盐水
进行冲洗，不仅可以保持鼻腔的卫生，
还可以刺激鼻腔黏膜逐渐恢复功能。”
王启荣表示，只要患者的鼻甲没有完全
切除，且患者自身健康状况很好的话，
空鼻症是可以逐渐恢复的。

难以修复的伤害

“过度”治疗之祸

不容漠视的心理之变
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