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小時候上體育課學跳高，老師不是教如何向上跳，反而是要我

們先向下蹲，他說如果想跳得高，就先要看你能蹲多低。事隔

多年到現在才恍然大悟，原來那是人生的大道理。相信大家都

一定認同，2020年是充滿挑戰的一年。全球在新冠肺炎疫情的

威脅下，不分國界不論身份都要適應疫情下生活的新常態。學

校停課、商店倒閉、國與國的往來被迫暫停、家人被迫分隔兩

地，林林總總的負面影響，不禁令人感到不安。這時正好想起

老師先蹲後跳的一席話，我便意識到現在的挑戰可能是要我們

從中改變，給予我們變得更好的機會。今年科大醫院出版的

UHealth 優生活雜誌已踏入第九個年頭。這些年來，我們不斷

改良設計和內容，尋找改進的空間。今年我們計劃注入新元

素，務求帶給讀者更生活化的醫學常識。所以請大家遇到困難

時不要氣餒，讓我們一起同心抗疫，當疫情過後我們必會迎來

飛得更高更遠的機會。

編者
的話

靜待時機再次高飛
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冷
知識

女孩來月經後還會長高嗎？

大家都說，長高需要把握月經來潮前的時機，多數人認為女性在月

經初潮後就不能再長高，故此很多家長都十分擔心，這是常見的誤

解。一般而言，女性身高在月經初潮前的一年左右增長最快。月經

來了後，人體的內分泌會發生變化，生長速度就會開始明顯降低

了，但直到骨骺完全閉合才會停止長高。大部分女孩到19歲生長

基本結束。所以月經初潮後要把握最後的長高機會，必須補充均衡

充足的營養，保證充足的睡眠，並且進行適當的運動。

為何最好以水服藥？茶或可樂等飲料不可以嗎？

水是服藥的最佳夥伴，不建議以咖啡、茶、果汁（特別是西柚、柚

子）、可樂、牛奶等來服用藥物。

茶葉含有大量鞣酸，與藥物會發生化學反應，產生沉澱，或與藥物

結合，影響藥物效果甚至引起中毒。而碳酸飲料含有弱鹼性的碳酸

氫鹽，能提高胃內pH值，影響某些藥物吸收。而可樂和咖啡含有

咖啡因，會刺激胃酸並產生分泌作用，與某些有胃腸道刺激的藥物

同服，可能會加重胃腸道刺激症狀。另外，牛奶含鈣豐富，而鈣可

與某些藥物結合而影響吸收，故此藥物不能以茶水或飲料來送服。

嬰兒剃光頭是否可加速頭髮生長？

嬰兒出生時，由於頭髮稀少，不少家長都會擔心寶寶將來沒有濃密

的頭髮，也有一說是，把寶寶的頭髮剃光，可以刺激到毛囊，從而

長出更多頭髮。人的頭髮，是從頭皮裡面的毛囊長出來的，而出現

在頭皮外面部分的頭髮是死的，主要成份是角質蛋白。剃掉頭皮外

面的頭髮，頭皮內的毛囊是沒法知道的，亦不存在一個反饋系統，

而促使毛囊長出更多更濃密的頭髮來。其實，1歲內的嬰兒不長頭

髮也是正常的，這並非預示未來會髮量稀少，只是因為毛囊還沒發

育完成。等到2歲之後，大部分的小孩都會長出茂盛的頭髮來。所

以剃頭並不能刺激毛囊及加速頭髮生長。如有問題，建議及早帶寶

寶到醫院檢查，以瞭解是否屬於先天性、遺傳性原因，抑或是保養

和營養問題。

1

2

3
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從姿勢
做起

睡覺時總是腰痠背痛？

那試試從不同的睡覺姿勢來改善吧！

 我們每天大概有三分一的時間都在床上度過。

所以一個好的睡姿對我們十分重要。如何一覺

醒來，身體可以放鬆而不是更累，那我們就從

不同睡姿探討一下。睡姿形式多樣，不過主要

分為三類：仰臥、側臥和趴睡。

一般來說，仰臥是多數人的最佳選擇，脊柱能位在中立

的位置，能放鬆肩頸部的肌肉，但如果患有下背痛，仰

臥則會產生壓痛感，建議在膝蓋下方墊枕頭，讓膝蓋能

夠稍微彎曲，維持自然曲線，分散身體壓力。

枕頭一定要墊到肩膀的位置

假如只墊到後腦勺，頸部會懸

空，一整晚肩頸都無法放鬆，

只會越睡越緊張。

仰 臥

側臥

趴睡

枕頭高度要舒適

仰臥一般不會太高枕，從側面

來看頭部往前彎曲約15度，或

是耳朵和肩膀呈現直線，並避

免頸部懸空。

床不能太軟

床太軟的話，身體會陷進去，

令脊椎變彎，容易造成椎間盤

凸出以及令脊椎兩側肌肉緊

繃。過硬的床也不健康，因為

會令身體呈現反折，也會壓迫

到滑液囊和表面的神經。一般

而言，把手壓在床上時，床只

下陷2-3公分的話就是適合的

軟硬度。如果下陷超過6-8公

分或更多，就代表太軟了。

不過仍然有些地方需要注意：

1 3

2

側臥可緩解消化道不適，同時不易因壓迫到脊椎進而出現腰痠背痛的情

形。若是有心血管疾病者，就不適合左側睡，以免壓迫到心臟，而有胃

酸逆流者不適合右側睡，否則容易讓胃酸回流。另外要注意的是，如果

側睡時，位在上方的臀部和大腿往前傾，貼到床面，變成「側趴睡」，

這個看似放鬆的動作，會容易擠壓上半身及肩胛部位，下半身腰椎也會

受到壓迫，長時間下來將對脊椎帶來來嚴重影響。所以建議雙腿最好併

攏，或是兩腿之間夾一個靠墊，以維持脊椎在同一線上及避免盤骨過度

旋前的狀況。

側臥還有一點要特別注意的：

因為後枕到後背與到肩膀的距離是不一樣的，所以如果側臥時，用了跟

仰臥一樣高度的枕頭，就會顯得太低了。這會導致頭部歪向一邊，容易

落枕。所以側臥時，枕頭一定要較高。

那如何調整一個適合自己的枕頭呢？

先找一個自己覺得舒服的枕頭，再在枕頭底部放置一些毛巾或不穿的衣

服(一件大概2-3MM厚)逐層疊加去調試合適自己的高度，可以從背後看

頸椎有否與背部成一直線，下方肩膀是否有壓著的感覺，亦可摸頸部上

方的肌肉有沒有僵硬來判斷高度是否合適。

最不建議趴睡，由於頭部會扭轉歪向一邊，會令頸部單側特別緊繃，頸椎

承受較大壓力，長時間甚至令頸椎某幾節旋轉錯位狀態，容易壓迫到神

經，因此趴睡也較容易手麻，或是造成落枕的後遺症。

何嘉濠物理治療師
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濕疹？類固醇戒斷？

冬天是濕疹爆發的高鋒期。每當北風吹起，天氣變得乾燥時，因濕疹來求診的病

人往往亦會隨即增多。濕疹是常見的皮膚疾病，雖然不會致命，但卻為患者帶來

極大的煩惱，除了痕癢難耐外，患者皮膚亦會出現龜裂、紅腫的情況。而濕疹長

在 臉 上 時 更 會 影 響 外 觀，為 患 者 帶 來 困 擾。外 用 類 固 醇 藥 膏 (topical 

corticosteroid) 是治療濕疹的首選藥物。雖然類固醇能夠有效控制濕疹，但是有

不少病人會對它的安全有所顧慮。近年在社交媒體及報章上亦有不時出現關於外

用類固醇戒斷的文章及報導。究竟外用類固醇戒斷是否真有其事？

醫療
專題

要了解何謂類固醇戒斷，首先要了解濕疹是怎樣一回事。濕疹 (eczema) 其

實是一系列皮膚炎 (dermatitis) 症狀的統稱。患者的皮膚會因為發炎而產生包括皮疹、乾

燥、痕癢及紅腫等症狀。比較常見的成因包括異位性皮膚炎 (atopic dermatitis)、接觸性

皮膚炎 (contact dermatitis) 及脂漏性皮膚炎 (seborrhoeic dermatitis) 等等。一般首選藥

物為外用類固醇藥膏。類固醇藥膏可以抑制人體的免疫反應藉此達到消炎的作用。然而患

有濕疹的病人一般病情反覆，出現時好時壞的情況。故此可能會出現塗了類固醇藥膏也沒

有改善，但是不塗卻有好轉的情況。令不少病人會對類固醇藥膏的藥效產生疑慮，由

此衍生出外用類固醇戒斷的議題。
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是指使用類固醇藥物的患者在停用

類固醇後所出現的一系列症狀。由

於類固醇具有包括抑制免疫系統在

內調節人體各種不同機能的作用。

當病人長時間使用高劑量口服類固

醇時，身體機能會因為類固醇的影

響而作出調整。若突然停止服用

類固醇藥物，身體會因為暫時不能

「習慣」缺少類固醇的存在而出現

一系列反應，所以如長時間服用

類固醇藥物的病人可以減少使用

類固醇時，醫生會逐漸減藥以減少

類固醇戒斷的風險，然而上述情況

基本上只會出現在使用口服類固醇

的病人身上。雖然外用類固醇亦有

可能產生戒斷現象。但是一般只會

出現在長時間（連續使用12個月

以上）不適當（多於每日一次的頻

率）使用外用類固醇的患者身上。

異位性皮膚炎是常見的濕疹類型。醫學上至今仍無法充分解釋其發病機制，一般認為與基因

及環境因素有關。部分病人於孩童時期發病，亦有少部分病人於成年後才初發。異位性皮膚

炎患者的皮膚通常會因為不能夠有效防止水份流失而出現乾燥、破損的情況，皮膚亦會因此

變得敏感而導致發紅痕癢。所以除了類固醇藥膏外，醫生亦會建議病人使用潤膚膏以保持皮

膚濕潤以及使用無皂皮膚清潔劑 (non-soap skin cleanser) 以減少對皮膚的刺激。

而外用類固醇戒斷則如前面所述，是與長時間不適當使用類固醇有關，一般在減少及停止使

用類固醇後便會逐漸改善。

雖然類固醇戒斷看似可怕，但其實它只是出現在極少數病人身上的副作

用。以上述研究為例，美國皮膚病學會總結接近 70 年（1946 年至

2014 年）刊登在醫學期刊上的文章才涵蓋大約 1200 名病人的病例，

可見固醇戒斷並不常見。醫生在治療濕疹時亦會根據病人的情況而調節

類固醇的類型及劑量，所以病人無需過分憂慮。其實大多數病人的濕疹

不能有效治療的原因多為所使用的類固醇不夠效力或不依從醫生指

示使用，而非外用類固醇戒斷。近年亦出現其他藥物（例如免

疫抑制劑藥膏 tacrolimus 和 pimecrolimus ）作為非外用類

固醇治療濕疹的選項。倘若病人懷疑所使用的類固醇不

適合自已，應先諮詢醫生意見，切勿自行停藥而延

誤接受適當治療的時機。

一般外用類固醇只需薄薄塗抹

一層在患處便可以發揮作用。

不少病人對塗多少才足夠充滿

疑問。其實外用類固醇可以以

手指頭單位 (Finger Tips Unit) 來

作為份量的依據。手指頭單位

一般是以成人食指來量度。一

類固醇藥膏應該塗在所有發炎

( 發紅、痕癢 ) 的皮膚上直至皮

疹完全消退為止，以減少復發的

機會。

若需要在同一範圍的皮膚上同時

使用類固醇藥膏與潤膚膏時，應

間隔適當時間(大約三十分鐘)，

待藥物吸收後才再塗上另一種藥

物。目前雖然在順序上沒有特定

指引，但無論哪一種先塗，亦需

要間隔一定時間。

最常見的症狀包括皮膚灼燒感、

刺痛、發紅及搔癢，由於這些症

狀與異位性皮膚炎十分相似，所

以亦非常容易混淆。美國皮膚病

學會亦因大眾對外用類固醇戒斷

的關注而於2014年撰寫了一份關

於外用類固醇戒斷的文獻回顧

(systematic review)。他們總結了

在1946至2014年其間共34篇刊

登於英語醫學期刊中的文章，發

現絕大多數的類固醇戒斷患者都

是長時間不適當使用中至強效外

用類固醇所產生。他們亦指出外

用類固醇戒斷症狀和異位性皮膚

炎十分相似，並強調類固醇至今

仍是控制異位性皮膚炎的重要手

段。

異位性皮膚炎 vs 外用類固醇戒斷

1

2
除非醫生指示，否則應避免在傷

口上使用類固醇藥膏。

4

按醫生指示使用類固醇藥膏。若

對藥膏的作用及副作用有所疑

慮，應諮詢醫生或藥劑師意見，

切勿自行減藥或停藥。

5

3

個手指頭單位是指把類固醇藥

膏擠出時，由食指指尖到第一

個關節的量 ( 如圖 )。一個手字

頭單位足夠覆蓋大約兩倍成人

手掌大小（即用左右手能同時

覆蓋的範圍）的皮膚。

類固醇戒斷
Corticosteroid Withdrawal

外用類固醇使用要點

毛君豪西藥房 藥劑師
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人物
專訪

作為前輩，可以給有意成為醫生的年輕人一些意見嗎？
首先要讀好書和考慮是否真心喜愛這個行業。如果只當醫生是一個職業，相信會做

得很辛苦，如果是因為興趣和使命感，請先確定自己有相當的毅力，因為面對日新

月異的科技，需要不斷增值自己。作為醫務人員，更要時刻保持冷靜，理性地處理

事情，正如現在受到新冠肺炎的威脅，醫務人員其實壓力很大，可以接受要面對壓

力且保持專業就適合入行了。

眾所周知，成為醫生的道路並不簡單，過程中經歷過什麼挑戰嗎？
當年作為一個土生土長的澳門青年，要離開自己的舒適區是一大挑戰。家人曾經提

議我中學畢業後隨即投考公務員，因為生活相對安穩。不過對於一個年輕小伙子，

略嫌生活過度安穩和太悶，最終我選擇了到國內升學。以前國內與澳門相比，文化

差異較大，起初要融入當地生活並不容易。慶幸我很快被國內博大精深的人材和醫

術吸引，因此焦點好快集中在學習上。

眾人眼中醫生德高望重，但當年作為新人是否同一回事？
新人時期，需要身兼值班醫生同時學習心臟科專業，工時並不是只有 On Call 24 小
時，是至少 36 小時，而最長高達 48 小時，是非常考驗意志力和體力的，也不如別
人想像中有型。不過後生撑得住，多做多學是好事。

行醫到現在曾有過什麼深刻的經歷可以分享嗎？
心臟科是爭分奪秒而緊張刺激的。記得大約4年前，有位和我年紀相約的男士，在醫院
電梯門打開的一瞬間便大叫了一聲，然後就倒臥於我面前。當時我立刻衝上前檢查，

發現他心跳停頓了，幸好在場的醫護人員都非常冷靜專業，頓時二話不說合力搶救。

過程中真的好像拍戲，直到病人恢復心跳後我們才鬆一口氣。後來我幫他做了通波仔

手術，教他鍛鍊身體，直至現在這位病人也會定期回院檢查，也成為了我的好友。

你認為病人心目中的好醫生應具備甚麼條件？
醫生擁有專業知識和技術是基本條件，所以我們會不斷學習、擴闊視野。我反而覺

得病人心目中的好醫生未必是醫術最高明的，反而是一位能夠給予病人充分的安全

感，懂得溝通的醫生，所以我特別注重問診時與病人的互動。

醫生日常工作緊張，工餘時有甚麼可以舒緩壓力的活動？
我一向熱愛運動，而近期迷上了打泰拳。閒餘時我會練習拳擊，一方面訓練反應，

強化心肺功能，才能作為病人的榜樣。而另一方面可以減輕壓力，放空心靈。除了

運動，我亦會預留時間享受家庭樂和做義工，每星期我都會風雨不改連同一班志同

道的朋友去探望長者。可能我和老人家投緣，與他們聊天份外開心。

那畢業時是否就能順利當上醫生？為何選擇心臟內科這個專業？
我於 2003 年畢業，那時正藉經濟蕭條，醫科畢業生供過於求，我們大部份同學一
畢業便失業，最後甚至被迫轉行。記得當時同屆約有 67 人畢業，最終只有三位成
為醫生。依你所見，我是其中一位幸運兒。我相信人生是會有不同際遇，當中所作

出的每個決定都會引領你前往不同的道路。我喜歡具挑戰性的工作，好開心有緣成

為心臟內科醫生。其實心臟科亦細分為多種類別，而我則選擇學習最多元化而複雜

的「介入手術」。

請問梁醫生是否從小就立志成為醫生？
不是。小時候我反而想成為計程車司機，因為途中可以遇到很多有趣的人和事。但

後來有次婆婆生病住院，我親身見證婆婆經過醫生的診治得以痊癒，深深體會有能

力幫助別人會更有意義，那時才萌生成為醫生的念頭。

是醫生也是健身教練！
忙碌的上班生活過後，你會選擇做什麼？

有人在繁複的生活中，善用時間管理，同步打造另一個人生。

穿上白袍，

他是一名救急扶危的心臟科醫生。

脫下白袍，

他是一名熱心長者服務的公益活動召集人。

假如您走進科大醫院與一位西裝筆挺的男士

擦身而過，

可能他就是我們今期的專訪人物

心臟科醫生梁文健
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2

3

4

5

6

7

8

Q&A

梁文健心臟科醫生
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健康
愛美麗

miraDry 
非侵入式永久除腋臭治療

目前唯一經美國FDA（食物藥物管
理局）認可能夠治療腋下多汗症的

儀器，就是 miraDry。原理是通過微
波破壞皮膚內的汗腺，其特有的技

術會保護表皮及真皮淺層，避免熱

傷。治療時間僅需40分鐘，治療前
醫生會在治療的區域施行局部麻

醉，讓治療過程沒有任何不適感。

整個過程不需要開刀，治療後可即

時上班。經臨床驗證，兩次治療可

使出汗情況減低82%，治療後可立
刻可以看到出汗減少。由於汗腺被

去除後不會再生，故治療效果持

久，也不會造成代償性出汗。另外

我們身體擁有四百多萬個汗腺，只

有2%的汗腺位於腋下。去除2%的
汗腺不會影響身體排泄及降溫的機

能，卻能有效解決多汗及臭味的困

擾，實在是腋下多汗症患者的福

音！

肉毒桿菌素

肉毒桿菌素治療多汗症的原理是阻

礙神經傳遞到汗腺的分泌，汗腺接

收不到信息要工作，自然就不排汗

了。這是一個非侵入性而有效的治

療。但可惜的是，這項治療的療效

僅能維持半年左右，之後討厭的汗

臭又會故態復萌！

腋下多汗與腋狐

身體的汗腺幫助調節體溫，有散熱及排泄的功能。而體溫的調節是由交

感神經控制，當汗腺受交感神經刺激而過度分泌時，就會出現多汗的情

況。多汗的原因可分原發性及繼發性兩種。原發性多汗佔大多數，其原

因主要是因為交感神經反射亢進引起異常排汗。發生最多的部位是在腋

窩、手心及腳底。繼發性多汗症多源於某些精神神經疾病、代謝性疾病、

內分泌紊亂、腫瘤及藥物等。

狐臭的成因是腋下的頂漿腺分泌旺盛，其分泌物當中的蛋白質與表皮細

菌產生反應而衍生特別的氣味，俗稱狐臭。汗腺與頂漿腺均位於真皮深

層，受交感神經支配。排汗除了受體溫影響，臨床上也有很多是因為情

緒容易焦慮緊張，使神經分泌異常而引起多汗及異味。

傳統除汗腺治療

對於腋下多汗症的人士來說，塗止

汗劑根本不能解決問題，也容易產

生皮膚敏感。過往的除汗腺治療

中，比較立竿見影的就是手術治

療，把局部腋下的皮膚切除，剩餘

的汗腺則用外科手段破壞掉。此方

法的缺點是需要開刀，也有機會造

成腋下疤痕黏連及局部皮膚壞死的

風險！

醫學美容知識

腋下多汗症
春夏季節，

澳門濕熱的天氣對大汗的朋友來說彷彿是一場抗爭的開始。

除了腋下濕嗒嗒不雅觀之外，假若大汗伴有異味的話，

更會嚴重影響自我形象和人際關係，造成焦慮與困擾。

林茹蓮整形外科醫生
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春季的天氣，溫度一般在二十至三十攝氏度之間，濕度約 60% 到

80%，這樣的環境最適合塵蟎生長。根據報導，塵蟎其實是港澳地區最

主要的急性過敏源。塵蟎喜歡溫暖潮濕的環境，而港澳地區的氣候正好

是塵蟎所愛，所以可說是無所不在。塵蟎體積小，重量輕，可能飄散於

空氣之中，牠的分泌物、蟲卵、屍體碎片、排泄物都可能會引起過敏，

難怪是引發許多人急性過敏症狀的兇手。

健康
愛美麗 皮膚知識

春天常見的
皮膚病     濕疹
春天到了，大地回春；可是隨著春季的到來，

天氣的濕度也隨之而增加。這種溫暖而潮濕的天氣，

往往導致很多患者濕疹發作。

今天讓我們一起來探討，春季濕疹的預防和居家處理。

我們在醫學上發現，其實濕疹的皮膚，很多時候是患者的皮膚細胞之間

缺乏了一些蛋白質，這會導致濕疹患者的皮膚出現過度的水分流失，從

而導致經常的皮膚乾燥、脫皮。而經常脫皮會導致皮膚的屏障變得非常

薄弱，外界的致敏源（如塵蟎、黴菌等）就很容易經由這些細小的皮膚

縫隙進入皮膚，引起局部性的發炎、發紅、起疹、瘙癢甚至滲出一些組

織液等不適。這就是濕疹的根本原因。

要打破這個局面，我們就要後天給皮膚屏障加一個保護膜，而潤膚乳、

保濕乳等，就是我們濕疹皮膚最好的保護膜。應該要一看到皮膚乾燥就

補上。不需要害怕補太多次，只要一看到乾燥，就要補。這樣皮膚屏障

才能慢慢修復，外界的致敏物質才不能乘虛而入。由於皮膚乾燥是基因

決定的，缺乏的蛋白質不會自己再生出來；所以濕疹好了以後，還是要

堅持一天最少兩次以上的全身保濕，維持皮膚表面總有一張隱形的保護

膜，這樣才能預防濕疹復發。

開啟抽濕機，

將室內濕度控制

在百分之五十以下

1

家中盡量不使用布

藝窗簾、地毯、布

沙發、毛公仔等，

以避免附著塵蟎

4

定期清洗、曝曬寢

具、衣物和家具
2 有飼養寵物要格

外注意貓狗的皮

屑同樣是塵蟎的

食物來源

3

四招遠離濕疹皮膚炎之苦：

希望大家看完這篇文章，

能對春季濕疹做出相應的

預防和居家處理，

有備無患。

陳思遠全科醫生
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養生
之道

人與天地萬物同存一個宇宙，運行在同一規律之中。

天人相通，人體與萬物無時無刻不受天地的影響，這

正是中醫所謂天人合一的概念。

依中醫養生理論「春夏養陽，秋冬養陰」，這裡說的

「養陽氣」並非一味「補陽」，而是在春天這個大地

復甦，欣欣向榮，自然界的陽氣開始生發的季節，應

該順應時節，掌握春令之氣生發的特點，保健體內的

陽氣，使陽氣不斷健旺起來。

穿著

《千金要方》主張春天穿衣宜

「下厚上薄」，有養陽又有收陰之

意，春季天氣變化大，很容易出現

忽冷忽熱的情況，而且人的體表腠

理開始變得疏鬆，對於風邪的抵抗

能力減弱，所以，春天不宜快速換

成夏裝，「洋蔥式」穿法是最適合

的方式。

疾病防治方面

在中醫觀點中，春季對應到的臟腑

是「肝」，一些與中醫臟象「肝」

有關的病容易在春季發作，例如頭

痛、眩暈、肝陽上亢，都是向上太

多的病。春季對應到的六淫是「風

邪」，容易得到與風相關的疾病，

如肢體痠痛、中風、肩頸疼痛、口

眼歪斜等，春天早晚氣溫變化大，

乍暖乍涼，容易感冒，要注意避風

與保暖。

此外，現今疫情時有反復，建議可

以在家燻艾條來防疫除瘴，除了外

出戴口罩外，佩戴中藥香囊也是一

個值得提倡的方法。

處方如下：

材料：藿香5g、冰片1g、草果5g

 辛夷5g、菖蒲5g

做法：打粉放進香囊袋即可

飲食方面

唐代醫家孫思邈說：「春日宜省

酸，增甘，以養脾氣」，這是因

為酸的食物有收斂的作用，不適

宜在春天這個生發的季節服用，

而甜味的食品入脾，有助於脾氣

健運，故可多吃一點；另外辛味

的食物，包括薑、蔥、蒜等，有

助於散發體內的風寒邪氣，有助

於體內的陽氣生發，也是適合多

攝取，而一些寒性的食物，如冬

瓜、綠豆芽、冰冷飲品則應該要

盡量避免，以免阻礙體內陽氣生

成。

身體保養方面

春季適合養肝，肝屬木，木有條

達、暢達之意，應保持經絡氣血的

通暢，多運動，透過「運動」令氣

行舒暢，保健體內陽氣，還要保持

心情愉悅，少發脾氣，多接觸大自

然。中醫從古至今的經驗累積，自

然節氣與飲食、生活作息兩者互相

配合，令身體更加強健，這就是春

天的養生之道。

傳統中國人注重養生，所謂「養生」，

就是順應四時變化，藉由飲食、生活作息，

來調養體內的陰陽平衡。

在春天人們常常感到睏倦乏力，早上起床想要賴床，但這種疲倦一般在民間稱為

「春困」，是身體為了要適應氣候變化產生的生理性疲倦，過多睡眠對這樣的疲

倦幫助不大，適量輕鬆的運動反而會使身體能快速地適應環境變化，更快的消除

疲勞，如中醫古書《黃帝內經》說春天應該「夜臥早起，廣步於庭，披髮緩行，

以使志生」，正是強調了在春天應該晚睡早起，不賴床，起床後可做一些簡單輕

鬆的運動，例如穿著輕便的衣服到戶外散步等。

吳梓拓中醫師
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藥膳食療
全攻略

預防春天潮濕

     湯水及茶飲
茶飲方面

在春季選擇茶類作為日常飲用，

應以紅茶類為主，避免在寒涼季

節飲用綠茶，而紅茶主要功效為

健脾、開胃、化濕、利尿，除了

紅茶亦可以選擇中性茶及花茶。

選擇茶葉除了可以單獨一味之

外，亦可以互相配合，建議最多

使用兩款茶混合，避免影響其口

感及功效，以下簡略介紹幾款常

見茶飲，至於茶葉份量以沖泡出

來清淡為主，若為濃茶反而會對

身體代謝造成負擔。

紅茶：普洱。

中性茶：烏龍、鐵觀音。

花茶：茉莉花、玫瑰花。

   佛手排骨湯

佛手 15g、排骨 150g、
粟米 2根、蜜棗 1枚

將粟米去衣，每根橫向切

開一半，先沖洗佛手、粟

米、蜜棗後放入砂鍋加水

（按個人需要），等大火

煮至沸騰，在等待期間可

以將排骨沖洗後，稍為煮

一會後倒去血水，當砂鍋

沸騰後，放入排骨等再次

煮至沸騰後，以細火熬煮

30分鐘後完成。

疏肝健脾

   番茄粟米湯

蕃茄 4-5個、粟米 2根、
淮山 15g、蓮子 15g

蕃茄沖洗去蒂，每個蕃

茄切成四等份，粟米去

衣，每根橫向切開一半，

留鬚沖洗乾淨，先將粟

米放入砂鍋加水（按個

人需要），以大火煮至沸

騰後，放入其餘材料等

再次沸騰後再以細火熬

煮 30分鐘後完成。

健脾開胃

湯水方面

上述食材可以根據個人喜好作出不同的搭配，以下簡單配出2款適合春

季飲用的參考湯水，當中材質份量可按個人喜好改變，如想進一步了解

中藥配伍仍需諮詢專業人士。

配方

制法

功效

配方

制法

功效

春天氣候變化多端、忽冷忽熱，加

上澳門三面環海令潮濕環境更加明

顯，相信有不少人都遇過在家居時

都感覺濕漉漉，全身都有一種說不

出被困住的感覺，在中醫季節性方

面來看「春季多風病，長夏多濕

病」，但由於地域性問題，澳門地

區春天多夾濕，若在此時未有解決

體內濕氣，當季節步入夏天之時，

濕氣加重與暑熱夾雜，容易造成濕

熱。

入脾臟的食物

蕃茄、生姜、蓮藕、茄子、豆腐、

油菜、南瓜、木瓜、紅蘿蔔、扁

豆、蕎麥、薏仁、蘋果、荷葉、山

楂、栗子、蓮子肉、火腿、豬肉、

雞肉、鯽魚、鱔魚、香櫞、陳皮

等。

入肝臟的食物

蕃茄、絲瓜、油菜、木瓜、山楂、

櫻桃、海蜇、青魚、鰻鱺魚、鱔

魚、蝦、蟶肉、蚌肉、蟹、香櫞、

佛手、荷葉、枸杞子等。

以下簡單列出部份對脾臟及肝臟

有幫助的食物，以及湯水、茶飲

以備在春季時作參考。由於不能

盡錄所有食物，故以常見及容易

煮食為主，但服用前仍需諮詢專

業人士。

濕氣可以分為外濕和內濕兩種。外

濕主要是指氣候潮濕、涉水淋雨、

從事水中工作等，而春天所出現的

濕氣正是外濕。內濕為脾虛所致，

由於運化水液功能障礙導致體內水

濕停滯。當春天到來之時，除了要

應付外濕亦要改善內濕問題，假若

未能及早預防與重視，也會帶來不

少疾病問題，例如較為常見的食欲

減少、脘腹痞滿、頭身困重、大便

偏溏等情況，如要預防春天潮濕可

以先通過增強脾臟功能，從而減少

因濕氣所造成困擾，在飲食方面可

多使用健脾食物，其次由於春天在

中醫上所對應的五臟為肝，所以亦

可配搭入肝臟食物，因肝臟主要功

能為「疏泄」，以疏通全身氣機促

進脾胃運化和膽汁分泌排泄，繼而

加強脾臟運化濕氣，減少因濕氣所

帶來的問題。

張永鋒中醫師
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食物營養的相助與互補

中國有數千年來的飲食文化，由前人經驗所累積，在中國

社會傳統上有各式的食物禁忌以及養生食療。 事實上，雖

然西方營養學沒有那些傳統的飲食禁忌， 但經過時代的變

遷和醫藥科學研究結論，在西方營養學上也可以利用食物

配搭來提高營養價值。

食物的配搭不必擔心相剋，但若搭配得合宜，更是相得益

彰，使食物在相助與互補的作用下提高其營養價值。

當中包括：

在促進吸收方面，維他命C是天然的抗氧化劑，可以促進食物中的鐵質
轉變成水溶性高的形態，提升鐵質的吸收率達兩倍以上。

相信大家都認為蛋白質高就是營養高，因為蛋白質是一個提供生長、

恢復體力、提升傷口癒合等功能的營養素。然而每種食物中蛋白質不

同其營養價值也不同，一般而言，動物性蛋白質具較優良的質和量，

身體的吸收利用率較高，我們稱為「完全蛋白質」，而植物性蛋白因

「必需氨基酸」的組成比較不完整，吸收利用率低，縱使蛋白質的含

量高，卻不能有效成為建造身體組織的營養素。蛋白質和氨基酸之間

卻具有一種可以互補的現象存在。兩種各具不同缺乏氨基酸的食物，

同時一起食用，卻產生一種截長補短的作用，正正把欠缺的「必需

氨基酸」組成變得完好無缺。

豆類

豆類的蛋白質也是一種有缺欠的

蛋白質，但缺乏的是甲硫氨酸，

卻含有較多的離胺酸。

穀類

穀類的蛋白質必需胺基酸中離胺酸

的含量偏低，單獨食用時因缺乏

離胺酸就限制了穀類蛋白質的吸收

效率。

缺鐵性貧血的人可以在補充紅肉、豬肝、貝殼類的同時，配搭高

維他命C的新鮮水果，例如蕃石榴、奇異果、橙等，令鐵質更好地

吸收，對改善貧血有更好的效益。

但在食用含鐵質的食物時不建議配搭茶、咖啡、豆漿、牛奶。因

為茶、咖啡中的草酸、植酸，豆漿中的黃豆蛋白及牛奶中的鈣

質，會促進鐵質的沉澱，反而會阻礙鐵質在腸的吸收率。 所以平

日飲食中最好將干擾鐵吸收的食物與含鐵的食物錯開時間食用，

例如早餐攝取含鈣豐富的乳製品（如豆奶、牛奶），晚餐攝取含

鐵豐富的食物（如紅肉：牛肉、豬肉），而茶或咖啡最好在飯後

一小時之後才食用。

鐵 維他命
C+ =

鐵
茶、咖啡
豆漿、牛奶
茶、咖啡
豆漿、牛奶+ =

))

2

1

Fe
+

陳麗愉營養師
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長者家居
護理知識

優化家居生活

全面照顧長者

之衣食住行
能夠居家安老，是不少長者的心願，但這心

願需要多方面配合，包括維護長者之身體狀

況、安全的居住環境、合適的家居設施等；

更重要的是得到護老者適切的支援及照顧，

才可以承傳中國「老吾老以及人之老」的優

良傳統。

日常生活中，照顧者能作出有效協助，可令長者逐漸

建立自信心及獨立性，更可增加其活動能力。

以下是長者處理日常生活的建議：

長者給予充足時間，讓自己在安全及身體能力所及

的前題下，自己完成自理活動。

鼓勵長者按自己的身體狀況，調節活動及休息。

長者應攝取少鹽、少糖、少油的均衡飲食。吸收足

夠進水量可使大便軟化，避免硬便的形成，同時因

為水份可以促進膳食纖維膨脹，這才可達致刺激腸

道蠕動的效果，以減低便秘的風險。

長者應在完全清醒時進食，評估咀嚼與吞嚥的能

力，同時應保持食物溫度，避免燙傷。

選用合適的餐具，在有需要時以叉、匙代替筷子；

也可選用細小的茶匙，控制每次進食的份量，減低

哽塞機會；選用飲管或特別設計的杯，可以控制每

次液體的流量及速度。

每次進食後，長者應漱口、清洗假牙或施行口腔護

理，以免食物殘渣留在口腔內容易引致哽塞。用膳

後長者避免立刻躺臥，防止未消化的食物倒流而引

致哽塞。

進食1

在長者穿脫衣物前，必須注意環境安全和周遭的溫

度，注意保暖。

選擇簡單、易穿脫的衣物，避免拉鍊及釦環的衣

物，可選擇開胸式的衣服、鬆緊帶的褲子，留意褲

腳不要過長，以免絆倒。

穿脫衣物順序：脫衣步驟（由強側至弱側）－先脫

強側衣袖，弱側可以引導長者用強側的手自己脫；

穿衣步驟（由弱側至強側）－應先穿弱側，強側的

衣袖可以指導長者自己穿上。

穿/脫衣褲鞋襪3

確保室內光線充足，走廊可安裝通道夜明燈或床頭

燈，方便夜間或清晨起床。

保持地面乾爽，修理損毀的地板，避免打蠟。

需要時，配戴合適的眼鏡。

日常用品應放在容易取用的地方，避免攀高取物。

留意藥物副作用，如降血壓藥、降血糖、抗組織胺

及鎮靜劑等，能引致頭暈、昏昏欲睡、暈厥、視力

模糊 、 步伐不穩等現象。

避免赤足或只穿襪子走路，要穿尺碼適中及舒適的

免綁帶運動鞋，鞋底要有防滑坑紋，以防跌倒。

在家設置高度合適的椅子，坐下時雙腳能平放地

上；避免太軟的梳化。

適當擺放傢具，應移走雜物，避免阻礙通道，維持

通道暢通，電線要沿牆收藏好。

安全家居4
地磚要防滑，經常保持地面乾爽，並需使用防滑地

氈，不要用舊衫或舊布作地毯。

坐廁的高度要適中，廁板要舒適，廁紙架的位置要

伸手可及，坐廁旁亦應装有扶手，以供長者使用，

切勿用毛巾架承力。

建議洗澡水溫在攝氏38至40度之間（跟體溫相

近），不要超過攝氏42度。洗澡後應塗抹合適的

潤膚液，防止皮膚破損。

保持良好的如廁習慣，可選用合適的防水墊，防止

小便滲漏，不要完全依賴紙尿褲，這不但可維持患

者的尊嚴，也能擴大他們的生活及活動範圍。

洗澡/如廁2

朱泳熹護士
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護理
護您 在 2019新型冠狀病毒下

的血液透析室

工作給我的啟示
還記得 2020 年 1 月 22 日的早上，正值年廿八，澳門特

區政府向民眾通報，一名來自武漢的旅客確診新冠肺炎，

為澳門首宗境外輸入的確診個案。從這一刻開始，我們便

要渡過不平凡的一年，亦正式開始了一段漫長的抗疫之路。

這是一種新型疫症，在檢測、治

療及死亡率方面都未能清晰確

定，令 我 回 想 起 2003 年 的
「沙士」，當時社會也是彌漫惶

恐的情緒。面對著種種的不確定

性，不安的感覺支配着我，但作

為一位護士，我立即囑咐當天接

受血液透析的腎友，教導他們最

基本的防疫措施。

雖然我們曾經歷過沙士，有了基本的應對經驗，醫

院也制定了應急措施和防止感染措施指引，包括要

求各同事做好自我健康管理，必須測量體溫並填寫

健康申報才能上班。同事工作時要嚴謹執行感染控

制措施。我們血液透析中心更要守好門戶，因為血

液透析室的特殊性，我們的腎友不能像其他市民一

樣足不出戶，不論疫情高低，他們都必須繼續按醫

囑到醫院進行血透以維持生命。因此在護士長的帶

領下，我們按醫院的要求訂下防止感染措施及給予

健康指導。為了配合防疫措拖，護理人員需穿戴全

副防護裝備及重覆洗手，穿脫防護裝備，加強操

作。在保護腎友方面，我們為前來血透的腎友及其

家屬進行篩查，包括測量體温，詢問過去14天的

行程，咳嗽、發燒、咽痛、腹瀉等狀況，掌握腎友

的健康，在無症狀下接受血液透析。當腎友體温高

於37.5°C而沒有其他症狀及旅遊史，經醫生評估

後便要到負壓房內透析。在疫情下，亦暫時取消提

供輕便小食，減少腎友在科室脫下口罩。同時我們

更要制定健康教育內容，加強腎友的防疫措施，注

重洗手、戴口罩，更在回家時將鞋子放在室內指定

地方，穿著的衣服也要當天清洗，同時每日更新疫

情資訊並與腎友交流作健康宣教，因此在疫情下，

與腎友建立的良好護患關係也起著互相勉勵的作

用。

另一方面，澳門政府為防止本澳疫情惡化，加強對

澳珠往來人士的管理，腎友可暫時轉移到國內血

透，我們因此為這些腎友整理資料，加強他們的健

康宣教，給予他們在境外接受透析的信心。同一時

間，我們住在珠海的同事也留澳，暫時離開他們在

珠海的親人，謹守工作崗位，讓科室的工作不受影

響。我在此向他們致敬。在科室，大家互相加油打

氣，做好防疫，加強洗手，堅持戴口罩，維持社交

距離，不鬆懈。

不經不覺，澳門已經歷了一整年的抗疫，漸漸地抗

疫已成常態。反觀鄰埠及國外疫情仍然嚴峻，我慶

幸身居於二百多天沒有新增案例的平凡小城。

2020年的除夕是特別的寒冷，但很快便踏進2021

年的春天，天氣乍暖還寒，一定要適當穿衣，小心

保暖，作規律的運動，以及進食少鹽、少糖的餐

點，維持身體健康，更要響應政府的指導，減少出

門，避免聚集，勤洗手、戴口罩，把新冠病毒拒於

門外。2020年是南丁格爾的二百年壽辰，我們一

眾醫護人員自當按她的榜樣堅守承諾，繼續前行，

共盼疫情結束的一天。

「洗手、戴口罩」

黃倩怡護士

戴口罩
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推拿科 Tui Na (Chinese Massage Therapy) 張俊 ZHANG Jun

針灸科 Acupuncture 楊路 YANG Lu

科別 DEPARTMENT 顧問 CONSULTANTS

內科 Internal Medicine 湯寧信 Brian TOMLINSON

內分泌科 Endocrinology 許仕超 XU Shichao

眼科 Ophthalmology 張康 ZHANG Kang

腎科 Nephrology 黃鵬玉 HUANG Pengyu

普通外科 General Surgery 鍾志超 CHUNG Chi Chiu Cliff、馬威 MA Wei

婦產科 Obstetrics & Gynaecology 遇桂芳 YU Guifang

耳鼻喉科 Otorhinolaryngology 韋學軍 WEI Xuejun

麻醉科 Anaesthesiology 張玫 ZHANG Mei

疼痛科 Pain Therapy 張玫 ZHANG Mei

內科 Internal Medicine 
陶紅霖 TAO Honglin

婦科 Gynaecology 

西醫顧問
Western

Medicine Consultants

痛症門診
Pain Management Clinic

中醫顧問
Traditional Chinese

Medicine Consultants
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西醫臨床
帶教指導門診
SOPD
WESTERN MEDICINE - CLINICAL INSTRUCTORS

科別 DEPARTMENT 導師 INSTRUCTORS

胃腸科 Gastroenterology 袁漢 YUEN Hon

普通外科 General Surgery
 熊健 AH KIAN Ah Chong、董曉明 TUNG Hiu Ming

 熊維嘉 HUNG Wai Ka、郭寶賢 KWOK Po Yin Samuel

血管外科 Vasculare Surgery 熊健 AH KIAN Ah Chong

心胸外科 Cardiothoracic Surgery 趙瑞華 CHIU Shui Wah

骨科 Orthopaedic Surgery 劉俊傑 LAU Chun Kit

耳鼻喉科 Otorhinolaryngology 許由 Hui Yau

中醫臨床
帶教指導門診

SOPD
TRDITIONAL CHINESE MEDICINE

 - CLINICAL INSTRUCTORS

科別 DEPARTMENT 導師 INSTRUCTORS

腫瘤科 Oncology 吳萬垠 WU Wan Yin
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澳門氹仔偉龍馬路澳門科技大學H座 

Block H, Macau University of Science and Technology,

Avenida Wai Long, Taipa, Macau

查詢/預約電話 Enquiry/Appointment: (853) 2882 1838

傳真 Fax: (853)2882 1788

電郵 Email: hospital_enquiry@must.edu.mo

www.uh.org.mo


