
12 月 11 日北京市迎来本年度第一场降雪。

截至当日下午 5点，北京积水潭医院三个院区共

接诊雪后摔伤患者 116名。因降雪给市民出行造

成不便，全国各地医院接诊雪后摔伤患者的数量

骤增。在网络平台上，市民骑自行车、电动车或步

行滑倒的短视频屡见不鲜。

据介绍，人摔倒后容易骨折的三个部位是腕

部、髋部和踝关节。其中，手腕骨折患者一般占雪

后骨折患者的 60%以上。“许多人滑倒后的第一反

应是手撑地，导致摔倒的力量经手腕传导至前臂，

从而形成桡骨远端骨折。”北京积水潭医院新街口

院区创伤骨科主治医师王陶说。

对于年轻人而言，雪后摔跤可能不是什么可

怕的事，但对于老年人来说，一次摔倒就可能让他

们的健康水平断崖式急转直下。

“老年人骨量减少，多有骨质疏松，且缺少上

肢缓冲保护机制，因此轻微的外力也能造成骨

折。”聊城市人民医院东昌府院区创伤手足骨科主

任李若东介绍，一旦发生臀部着地导致股骨颈骨

折、腰椎压缩性骨折的情况，老年人通常无法自行

站起，骨折后卧床时间长、愈合慢，易发生术后并

发症，严重时还可能危及生命。

“建议老年人在雪天尽量不外出。如果不慎摔

倒首先要进行自我评估，若出现红肿或活动受限

等比较严重的情况应及时前往医疗机构进行检

查，避免延误。如果出现骨折，及早处理预后效果

更好。”北京积水潭医院创伤骨科副主任李庭提醒

公众，雪后出门应注意鞋底的材质，尽量穿宽松保

暖、防滑的平底鞋，女士不宜穿高跟鞋；尽量绕开

大理石、瓷砖、冰面等光滑路面；最重要的是，一定

要注意路面情况，行走速度不宜太快，双手不要插

兜，脚底踩实踩稳，双脚最好呈外八字，小步前行，

“也就是所谓的‘企鹅步’”。
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因本报记者 陈祎琪
寒潮！敲响身体警钟

入冬以来，全国多地进入呼吸道疾病高发期，并

且呈现流感、新型冠状病毒、呼吸道合胞病毒感染以

及支原体肺炎等多种病原体共同或交替流行态势。

北京胸科医院呼吸与危重症医学科主任医师

叶寰介绍，一方面是因为冬季寒冷干燥，带走人体

呼吸道的大量水分，而呼吸道黏膜缺水之后，分泌

的各种黏液中的抗体会减少，防御力就会明显下

降，同时也会影响呼吸道黏膜的一些保护性机制，

导致咳痰困难，造成病原微生物的清除障碍。

另一方面则是因为新冠疫情之后个人的防护

措施明显减少。“现在很多人已经不戴口罩了，加

上蜂拥出行、大量的人群集聚等，一定程度造成了

呼吸道传染病的快速播散。”叶寰说。

此外，在寒冷环境中，由于交感神经兴奋，机体出

现呼吸频率增加、过度换气等生理变化，加之冷空气

促进上呼吸道血管收缩，使呼吸道的免疫屏障受损，

肺水肿、急性呼吸窘迫综合征、哮喘、慢性支气管炎、

慢阻肺等肺部疾病的发病率与病死率也会明显增加。

“肺是寒冷环境直接作用的器官之一，吸入冷空气能

直接刺激肺内血管，导致肺功能异常。”王温说。

对此，叶寰建议，应提高自身机体免疫力，减

少病原微生物对人体的攻击。“比如不要过度疲

劳；适当补充水、电解质、蛋白质、水果蔬菜等；加

强保温保湿；定时开窗通风，降低密闭空间中病原

微生物的浓度；戴口罩，切断病毒攻击途径等。”

对于已经“中招”的患者，叶寰强调，要对症处

理。无论是发烧还是呕吐、腹泻，都要积极补充水

和电解质，防止出现水电解质平衡紊乱。对于诱发

慢性肺部疾病的患者，应规范用药、规律作息，进

行适当的体育活动，但要避免剧烈运动。

呼吸系统疾病：对症治疗，增强免疫

寒冷是心血管疾病的重要危险因素。它能导

致机体自主神经系统、内分泌系统等发生复杂改

变，从而影响心脏和血管的功能与结构，最终导致

心血管疾病风险增加。

具体而言，寒冷加重高血压的发生和发展。海

军军医大学海军特色医学中心海洋生物医药与极

地医学研究室博士王温介绍，“冷暴露能兴奋交感

神经系统，使外周血管收缩，导致血压升高、心率

加快，加重心脏负荷；当温度进一步下降或冷暴露

时间过长时，心血管系统会出现失代偿表现，心肌

收缩力、心率等均下降，导致血压降低，组织脏器

供血不足。核心体温明显降低会诱发心律失常，如

心律不齐、房室传导阻滞、心房颤动甚至心室颤动

等，增加心血管事件发生风险。”

寒冷诱发心力衰竭。研究表明，心力衰竭患者

的入院率存在显著的季节性变化，入院高峰期为

冬季，且住院率与月平均气温呈负相关。一项大型

国际临床研究回顾分析了 1979年至 2019年五大

洲 27个国家 567个城市特定心血管疾病死亡原

因与环境之间的关系，结果表明心力衰竭患者死

亡率的增加与寒冷高度相关。

寒冷与动脉粥样硬化发展高度相关，增加心

肌梗死风险。已有大量研究证明，寒冷会导致机体

脂代谢异常，引起免疫反应亢进，而这是动脉粥样

硬化发展的两个核心因素。一项队列研究证明寒

冷（0摄氏度）可使男性 ST段抬高心肌梗死的发

生率从温暖天气（20摄氏度）的 1.4人 /天上升至

1.8人 /天。当下全国多地低于 0摄氏度，专家表

示，因寒冷诱发心肌梗死的概率必然更高。

为减少寒冷对人体心血管健康造成的威胁，

王温提出了四项措施。第一，行连续性或间断性的

低温环境体能训练与冷暴露训练。“适当的冷适应

可提高心功能，增加血流量，提升脏器对寒冷环境

的耐受性。但心血管疾病患者在冷适应时需要密

切关注病情变化，防止因过度冷暴露而发生心血

管事件。”

第二，坚持高脂膳食，补充维生素及微量元

素。第三，服用一些传统中药。例如人参多糖可降

低血液黏度，改善循环功能；红景天可维持冷暴露

下免疫系统活性，延长血管舒张时间，减少组织供

血障碍。第四，建立合理有效的院前救治和院内高

级治疗流程，提高患者生存率。

“寒冷导致的心血管损伤目前尚无针对性治

疗方法，其主要策略为提高抗寒能力，预防和对症

支持治疗。”王温说。

心血管疾病：提高抗寒能力

摔伤：“企鹅步”防滑

北国风光，千里冰封，万里雪飘。

近日，全国各地接连几场大雪，让人们都沉浸在白雪皑皑的喜

悦中。中央气象台预计，随着新一轮寒潮到来，我国大部地区气温将

下降 8～12摄氏度，华北等地最低气温或跌破历史同期极值，未来

多地将出现暴雪，局部有冻雨。因此，公众在欣赏雪景之余，有必要

敲响极端天气诱发健康风险的警钟。


