
阿司匹林能不能和降压药一起服用？
■ 王星

经常有患者问：降压药和阿司匹林能不能一起
吃？作为心脑血管科医生，我的回答是：阿司匹林
肠溶片和降压药可以同时服用，但需要注意几个问
题，否则易造成严重后果。

高血压是心脑血管疾病的独立高危因素，心脑
血管疾病的患者中有很多是合并高血压的患者。
因为高血压是动脉粥样硬化的一个重要高危因素，
我们之所以要控制高血压，目的就是为了减少心脑
血管疾病的发生。有效地控制高血压，能降低心肌
梗死发生率20%~30%，降低脑中风发生率30%~
40%，足见高血压和心脑血管疾病的关系。

同时服用阿司匹林和降压药是心脑血管疾病
常见的治疗方案。一般来说，阿司匹林肠溶片建议
空腹服用，可以早起空腹服用，也可以睡前空腹服
用。这样做的好处是，阿司匹林肠溶片能够顺利通

过没有食物的胃，抵达肠道，这样对胃的刺激更小。
而降压药一般也是建议早晨服用，因为早晨服

用有几个好处：控制晨起血压过高，降低心脑血管
疾病风险；一天一次降压药，早晨吃让全天血压更
平稳。需要注意的是：对于高血压患者，如果血压
过高时服用阿司匹林会增加脑出血的风险，所以如
果心脑血管疾病患者合并高血压，则一定要监测血
压。如果血压过高暂时不能吃阿司匹林，必须把血
压降到安全水平再继续吃。

此外，还须长期观察阿司匹林的副作用。阿司
匹林最常见的副作用就是消化道出血，所以要长期
观察大便颜色，大便变黑一定要及时就诊。定期
复查血常规也要牢记，发现出血点要及时就诊。

吃降压药不是万事大吉，除了观察降压药的
副作用，还要坚持监测血压。此外，无论是高血压
还是心脑血管疾病，都必须长期坚持健康的生活
方式。

安全用药用药

■ 中国妇女报全媒体记者 张峥

78岁的邱奶奶身体健康、腿脚灵活，也没
什么基础病，但她却因为耳朵背而很少出门活
动，即便是必须下楼买菜时，也几乎不和院子
里围坐聊天乘凉的邻居们打招呼。她怕自己
因没听清别人说什么瞎打岔而引起尴尬，总是
低头迅速经过人群匆匆回家。

老年人听力下降易导致自我封闭甚
至痴呆

由于身体各项生理机能的退化，听力状况
也会由于生理机能、日常生活习惯、生活环境
等而日趋下降衰退，越来越多的老年人像邱奶
奶一样，饱受着听力下降的痛苦。首都医科大
学附属北京友谊医院主任医师陈钢介绍，科学
研究表明，除了全身与耳部疾病所致之外，老
年性听力下降与以下几点有关：听觉系统的

“老化”与衰退；遗传因素；外在环境因素，如长
期高强度噪声接触以及耳毒性药物使用等。

和听不见相比，其实这些老人的内心更加
痛苦。因为听力除了具有警觉保护功能之外，
最重要的功能是与他人交流。如发生听力明
显下降，必然导致日常言语交流受到影响，而
这会大大影响老年人的生活质量和心理健康。

老年人听力下降的危害会引起以下危害：
沟通障碍。对于老年人来说，听力损失会

造成沟通不畅，如谈话时老打岔，答非所问，或
担心老是要求对方重复而减少交流，逐渐被隔
离于社会之外。

自我封闭。听力损失的老年人因无法正
常与他人交流，容易变得抑郁、多疑甚至自我
封闭。

言语能力退化。长期听力损失会造成老
年人语言能力退化，讲话口齿不清。听力下降
的时间越久，听觉中枢对一些词语的记忆就会
越来越模糊，乃至到后来就完全没有记忆了。

老年痴呆。听力下降会让老人的社会交
流变得越来越少，大脑接受的良性刺激减少，
会增加痴呆的发病风险。

陈钢表示，老年人听力衰退，通过戴助听
器可以做到尽可能不影响沟通，但不少老年人

却不愿意这么做。这是因为，传统上一般认为
随着年龄增加，听力下降是老年人的必然现
象，所以发生听力下降后基本就会被动接受，
而佩戴助听器是将自己的“老化”昭然于众，老
人们不太能接受。

陈钢认为，这种现象背后蕴藏着如何积极
对待听力老化及如何树立康复理念的问题。
2001年《世界卫生组织对功能、残疾和健康国
际分类标准》中强调了“生物-心理-社会”理
念，残障康复需要注意相关的社会问题。针对
老年听力下降，家人应积极为听损或听障的老
年人提供科学、有效的听力康复方案，积极劝
说老人进行听力检查，如有需要则应验配助听
器。因为这不仅能提高老年人的生活质量，更
能让整个家庭更美满。毕竟，跟长辈日常沟通
不畅，很容易积聚怨气和火气，进而影响家庭
关系。

戴助听器不会导致听力下降 专业
听力测试至关重要

大量研究结果显示，对于听力下降的老人

来说，佩戴助听器是最佳方案，但大众对助听
器却了解不多，部分人甚至认为佩戴助听器会
导致听力快速下降。

事实上，科学选配、正确使用助听器并不
会导致听力下降。中国人民解放军总医院副
主任医师朱航表示，老人戴助听器能够有效地
改善听力下降，增强言语识别能力，更好地与
他人沟通交流，从而提高老人的生活质量。他
同时提醒，长时间佩戴助听器容易引起外耳道
炎等疾病，如果音量调节得太大，也有可能会
使耳朵受到刺激。因此在佩戴助听器时，掌握
正确的方法非常重要。

首先，未经专业精准听力测试，很容易购
买不合适的助听器，这就像方形结构放在圆孔
里那样，始终无法贴合，不仅不能提高听力，反
而有损害听力的可能。因此，详尽的听力学检
测是合适选配并达到最佳助听效果的前提，而
获得精细准确的双耳听力损失程度数据，为助
听器进行听力补偿提供精准的验配方案，进而
释放最佳助听器性能。

另外，并没有一款助听器被完全定义为
“老年性助听器”。鉴于老年耳聋特点，更加需

要高性能助听器，以达到最佳助听效果。如果
助听器可调控的频率通道数过少，助听器输出
强度无法精准匹配各频率听力损失不一致的
特点，就可能出现部分频率刺激过度而部分频
率刺激不足，导致老人的使用体验差、抱怨多，
甚至对助听器产生负面情绪。

选择合适的助听器 让老人的生活
更有质量

老年人选择助听器应以佩戴舒适、操作方
便且不需要经常维护为前提。上海市第一人民
医院耳鼻咽喉头颈外科副主任医师英信江介
绍，老人由于手指灵活度、视力均有不同程度的
下降，一般耳背式助听器或耳内式助听器更加
适合老人操作、佩戴。

耳背式助听器外形纤巧，有一个弯曲成半
圆形的硬塑料耳钩挂于耳后。耳背式助听器功
率较大，相对比较好清理、好保养及好操作，性
价比较高。

耳内式助听器外形更加精巧，可依据老人
的耳甲腔或耳道形状专门定制，使用时直接放
在耳甲腔或耳道内即可，不需要任何电线或软
管。但耳内式助听器功率相比不是很高，仅适
用于轻度、中度及中重度听力损失的老人使用，
而且要求佩戴者不曾患中耳炎。

此外，骨传导助听器也是目前比较常见的
助听器。它不像传统的助听器一样通过耳道将
声音传送到内耳，而是通过振动人的头骨来直
接刺激内耳，从而使人能够听到声音。骨传导
助听器采用不入耳的佩戴方式，佩戴后耳道依
旧畅通舒适，长时间佩戴也不会难受。因此它
的最大优势就是保持耳道的通畅和卫生，长期
佩戴耳道不会有闷热感和堵塞感。但骨传导助
听器也有一些缺点，如需要更多的时间来适应
使用，可能会造成声音质量的下降等。对于一
些更严重的听力损失，传统的听筒式或耳塞式
助听器可能会更适合。

为达到最佳使用效果，老年人在使用助听
器时应注意以下几点：

1.正确佩戴：助听器需要正确佩戴才能达
到最佳效果，耳塞需要插入耳道并旋转使其适
配耳道。

2.适度放大：助听器的音量不应该过大，否
则容易造成耳膜损伤。

3.避免噪音干扰：助听器容易受到周围噪
音的干扰，可以使用背景噪音抑制型助听器或
避免在嘈杂的环境中使用。

4.定期清洁：助听器需要定期清洁，保持耳
塞和机身的清洁和干燥，避免积累灰尘和污垢
影响效果。

医生提醒，面对老年性听力损失患者的听
力障碍及言语交流障碍，及早进行精细化听力
测试及高性能助听器选配，不仅能提高可听度，
防止听觉剥夺，还能在噪音环境下提高频率解
析能力等。另外，学习掌握助听器性能，也是实
现最佳聆听效果的重要一环。

近日，国家医疗保障局发布《关于做好基本
医疗保险医用耗材支付管理有关工作的通知》。

《通知》指出，要夯实医保支付管理基础，
推进医用耗材分类和代码统一，明确纳入医保
支付的耗材范围，逐步实行医保通用名管理。
要加强医保准入管理，坚持“保基本”的功能定
位，将临床必需、安全有效、价格合理的医用耗
材按程序纳入医保支付范围。

原则上，临床价值不高、价格或费用远超
基金和患者承受能力的医用耗材以及非治疗
性康复器具等不得纳入医保支付范围。要稳
步推进医用耗材目录准入管理，规范医保目录
确定程序，建立健全动态调整机制。

《通知》要求，要完善医保支付政策，统筹
优化支付政策，逐步淘汰单纯依据费用水平分
段支付、“一刀切”的定额或限额支付等较为粗
放的支付政策。要稳妥有序推进支付标准工
作，协同推进支付方式改革。 （肖健）

国家医保局：明确纳入
医保支付的耗材范围

新冠病毒EG.5变异株
致病力无明显变化
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日前，国家疾病预防控制局针对新冠病
毒EG.5变异株进行了科普问答。

问 答 表 示 ，EG.5 变 异 株 为 奥 密 克 戎
XBB.1.9.2 的一个亚分支，有传播能力和免疫
逃逸能力增强的特点，但未发现其致病力明显
变化的证据。

新冠病毒流行株中EG.5变异株占比呈上升
趋势，从4月的0.6%增长至8月的71.6%，目前已
在我国绝大多数省份形成优势流行，未来一段
时间内很可能继续保持此趋势。 （王立）

国务院：加快生物医药领域
外商投资项目落地投 产

近日，国务院发布《关于进一步优化外商
投资环境加大吸引外商投资力度的意见》。
（以下简称《意见》）。《意见》从提高利用外资
质量、保障外商投资企业国民待遇、持续加强
外商投资保护、提高投资运营便利化水平、加
大财税支持力度、完善外商投资促进方式等
方面提出24条具体措施。

《意见》第一条指出，要加大重点领域引进
外资力度。支持外商投资在华设立研发中心，
与国内企业联合开展技术研发和产业化应用，
鼓励外商投资企业及其设立的研发中心承担
重大科研攻关项目。在符合有关法律法规的
前提下，加快生物医药领域外商投资项目落地
投产，鼓励外商投资企业依法在境内开展境外
已上市细胞和基因治疗药品临床试验，优化已
上市境外生产药品转移至境内生产的药品上
市注册申请的申报程序。 （新乐）

随着科技的进步，助听器也在不断发展和创
新，将为老年人提供更多的便利和支持。

未来，老人助听器可能会具备以下特点：
1.智能化：老人助听器可以与智能手机和其

他智能设备连接，提供更多的功能和服务。
2.可穿戴式：老人助听器可以设计成可穿戴

式，更方便携带和使用。
3.定制化：老人助听器可以根据老年人的

听力和健康状况进行定制，提供更精准的听力
支持。

4.人工智能：老人助听器可以使用人工智
能技术，提供更智能化的语音识别和噪音抑制
功能。

相
关
链
接

未来的助听器值得期待

秋天来了，出现呕吐、腹泻症状的宝宝又多起
来了。有经验的父母都知道，这大多是轮状病毒急
性胃肠炎（俗称轮状病毒腹泻或秋季腹泻）惹的祸。

轮状病毒看不见、摸不着，它却是全世界
0~5岁宝宝严重拉肚子的罪魁祸首。一年到头
都有小宝宝被它感染，但是秋冬季节，它的攻势
更加猛烈。

轮状病毒主要通过粪口途径传播。感染轮
状病毒的宝宝（成人也可以感染，成人症状一般
轻微）的排泄物（或呕吐物）里有大量轮状病毒，
如果吃的、喝的、用的被带病毒的排泄物（或呕
吐物）污染了，比如手、衣物、用具等，轮状病毒
就会直接或间接传染给其他人。

通常感染轮状病毒的患者会先吐后泻，三
多一少。患病的宝宝最初出现呕吐，之后出现
不同程度的腹泻，多伴发热，严重时出现大便量
多、水多、次数多而小便量少的临床特征。

被感染的宝宝一般不会太严重，适当补液，
可以不药而愈。但腹泻（呕吐）严重时不可忽
视，要及时就医，宝宝会因为脱水严重导致休
克，甚至死亡，尤其是小于1岁的宝宝。少数小
宝宝感染轮状病毒后还会并发心肌炎、惊厥和
肺炎等，也要引起重视并及时就医。

预防轮状病毒该怎么做？
目前尚无特效抗轮状病毒的药物。因此，

接种轮状病毒疫苗是预防轮状病毒急性胃肠炎
最有效的措施。另外，宝宝及宝妈宝爸们（包括
宝宝的看护人）要养成良好的卫生习惯，尤其是
注意手卫生，不用脏手触摸口、眼、鼻和食物等；
不要让宝宝吃手，及时清洁宝宝的手；注意家庭
卫生，室内常通风，宝宝的食具（奶瓶、碗、勺等）
使用前需清洗干净，衣被、玩具等要勤换洗；鼓
励和坚持母乳喂养；被轮状病毒污染的物品，可
通过高温、消毒剂或阳光暴晒等方式彻底消
毒。 （中国疾控中心传播中心 供稿）

秋天，警惕轮状
病毒伤害宝宝

针对老年听力下

降，家人应积极为听损

或听障的老年人提供

科学、有效的听力康复

方案，积极劝说老人进

行听力检查，如有需要

则应验配助听器。因

为这不仅能提高老年

人的生活质量，更能让

整个家庭更美满。

季节防病防病


