
健康 广角
执行主编：刘琳佳 责任编辑：李由 电话：（0451）84612165 E-mail:lnrbliyou@163.com

2026年7月13日 星期一健康·疗护6版

闷热夏季，出汗
产生异味十分常见，
但部分人即便勤洗
澡、换净衣，身上仍
有莫名异味。这并
非个人卫生问题，很
可能是身体发出的
健康预警，夏季高温
放大体味，也成为排
查潜在疾病的最佳
时机。

身 上 或 呼 吸 带
有烂苹果味，是血糖
异 常 的 重 要 信 号 。
糖尿病患者病情恶
化时，胰岛素分泌不
足，身体分解脂肪供
能 ，会 产 生 特 殊 酮
体，散发酸甜烂苹果
味，严重时可诱发酮
症 酸 中 毒 ，危 及 生
命。

身体散发尿味、
氨水味，预示肾功能
受损。肾脏排毒功
能下降时，尿素、氨
等毒素无法正常代
谢，会通过尿液、呼
吸、汗液排出，伴随
尿量、尿色异常，需
及时排查肾病。

顽 固 酸 臭 味 口
臭，多是幽门螺杆菌
感染所致。该病菌
会分解胃部尿素产
生氨气，形成难以去
除的口臭，长期感染
易 诱 发 胃 炎 、胃 溃
疡，甚至提升胃部病
变风险。

女 性 私 处 出 现
腥臭味，大概率是妇
科炎症，若伴随异常
白带、不规则排液，
还需警惕妇科肿瘤，
务必尽早检查。大
便恶臭味、腥臭味，
则可能是肠炎、消化
道异常，严重时需排
查肠道癌变风险。

持 续 的 腐 烂 鱼
味、臭鸡蛋味，大概
率是三甲基胺尿症，
属于遗传性代谢疾
病，因体内缺乏分解
特定物质的酶，导致
异味持续从身体排
出。

夏 日 体 味 不 只
是卫生问题，更是身
体 健 康 的“ 晴 雨
表”。留心身体异常
异味，早发现、早排
查、早干预，才能守
护自身健康。

孙强

体味异常

暗藏疾病

剔牙竟然引发破伤风剔牙竟然引发破伤风

对很多人来说，破伤风不是一
个陌生的词汇，不过在大众固有印
象里，认为只有被生锈铁钉、铁器
扎伤才会感染。实际上，破伤风的
感染风险无处不在。什么样的伤
口容易埋下健康隐患？感染破伤
风有哪些症状？日常如何预防？

破伤风梭菌广泛存在于
自然环境中，任何长期暴露
的物品都可能沾染该菌，一
旦这类带菌物品对人体造成
深而窄的穿刺伤，便容易感
染破伤风。

以下几类伤口需要特别
注意。

深度刺伤 如被铁钉、尖
锐木屑、碎玻璃等刺伤。这
类伤口通常较深，表面开口
小，但内部损伤严重，易形成
缺氧环境，适合破伤风梭菌
繁殖。

污染严重的伤口 当伤
口接触泥土、灰尘、粪便或其
他污染物时，尤其是在户外
工作或活动中发生的严重创
伤，破伤风感染的风险显著
增加。

撕裂伤与挫伤 皮肤和
软组织的破裂或挤压损伤易
致局部缺血缺氧，为破伤风
梭菌提供了生存环境。

动物咬伤 尤其是被犬、
猫等咬伤深部组织，伤口易
形成厌氧环境，为破伤风梭
菌提供生存条件。

千万别听信土办法，用
烟灰或者泥巴敷在伤口上，
其实这样做更容易感染破伤
风。外伤患者一定要及时到
医院就诊，医生会根据伤口
情况和之前是否全程接种过
破伤风疫苗，选择破伤风疫
苗和被动免疫制剂，为患者
降低破伤风的发病风险。

什么样的伤口
会感染破伤风

剔牙差点丢掉性命

前不久，武汉市民张先生
饭后用牙签剔牙时扎伤了牙
龈。由于伤口很小，血很快就
止住了，所以他没当回事。一
周后，他张不开嘴，颈背部肌肉
僵硬、全身痉挛，被紧急送进武
汉大学中南医院急救中心时，
已发展为重度呼吸衰竭。经过
31 天的全力救治，才终于闯过
生死关。

一根牙签，为何会引发如
此严重的后果？背后“元凶”正
是破伤风梭状芽胞杆菌 (下称
破伤风梭菌)。

破伤风梭菌是一种厌氧
菌，氧气能抑制它的繁殖。感
染的关键条件，往往是伤口深
处形成了缺氧环境。

张先生本次致病的核心关
键并非牙签本身，而是牙龈破
损形成的小而深、密闭缺氧的
特殊伤口环境，这恰好为破伤
风梭菌提供了繁殖条件。

病菌侵入伤口后，会在暗
处大量增殖，持续释放剧毒神
经毒素，慢慢侵蚀人体神经系

统。破伤风重症患者在无医疗干
预的情况下，病死率接近 100%。

张口困难警惕破伤风

应急总医院急诊科主治医师
孟昌表示，破伤风毒素会侵袭患
者的神经系统，破伤风的潜伏期
通常为 3 至 21 天，发病时患者会
出现张口困难、肌肉僵硬等症状，
严重时可能会出现窒息。

具体症状包括：
肌肉僵硬和痉挛 这是破伤

风最典型的症状，从面部肌肉开
始，逐渐扩展到全身。

苦笑面容 面部肌肉的痉挛
导致患者表情僵化。

吞咽和呼吸困难 咽部肌肉
和呼吸肌肉的痉挛导致吞咽和呼
吸困难。

部分患者可出现高热、出汗
增多，对触摸、声音或光线更为敏
感。

正确处理伤口

细小伤口绝不能放任不管，
及时、规范的处理是阻断破伤风
感染的第一道防线，也是最关键
的一步。

首先，受伤后切勿立刻结
痂封口。对于各类扎伤、刺伤，
需第一时间用流动清水、生理
盐水反复冲洗伤口，彻底冲净
伤口内的污垢、残留异物，减少
病菌残留。其次，可用碘伏对
伤口内部及周边皮肤进行消
毒，不要只用酒精擦拭，酒精刺
激性强，且对深部伤口病菌杀
灭效果有限。

不要盲目包扎、贴紧创可
贴。细小深伤口、污染伤口，应
尽量保持伤口透气，避免密闭
包 扎 ，防 止 人 为 制 造 缺 氧 环
境。若伤口较浅、出血不多，可
暴露愈合；若需要防护，需宽松
包扎，定期拆开透气。

提前规避致命风险

接种破伤风疫苗是预防破
伤风最有效、最根本的方式。

若受伤后，不确定自身疫
苗接种史，或伤口属于高危污
染伤口，需在 24 小时内前往医
院，及时接种破伤风疫苗或破
伤风免疫蛋白，越早接种，防护
效果越好，切勿因伤口微小拖
延就医。

古 人 称 破 伤 风 为“ 金 疮
痉”，宋代正式定名“破伤风”。

刀箭外伤、溃烂疮口、新生
儿断脐都易诱发，发作时牙关
紧闭、脊背反弓、四肢抽搐，古
时属凶险急症，历代名医留下
数则经典治疗典故，见证中医
外护内调的治伤思路。

隋代巢元方编撰《诸病源
候论》，留下我国最早系统记录
破伤风的典故。书中记载一名
士兵战场被箭划伤小腿，伤口
流血未愈，行军途中露宿吹风，
三日后忽然牙关紧咬、腰背僵

直，身体向后弯折如弓，发作时
喘息微弱、大汗淋漓，半日便不
治身亡。巢元方实地走访军营，
总结病机：外伤耗损气血，疮口
敞开，风寒风毒侵入经络，牵动
周身筋脉，引发痉挛抽搐。这则
典故确立古代预防破伤风的核
心准则：凡皮肉破损，务必避风
避湿，不可吹风、沾水。书中明
确告诫，疮口未结痂时，切勿久
坐风口、以扇自吹，否则风邪入
内即成痉病。后世民间伤后避
风寒、包扎护疮的习惯，皆源自
这一医案教训，是古人防破伤风

最早的实践总结。
明代医家万密斋《保命歌

括》记录一则流传甚广的破伤
风救治典故。一名四十余岁妇
人左腿生痈，疮面破溃流脓，万
密斋叮嘱她静养避风，待疮口
收敛再下床活动。妇人自认体
格强健，不听医嘱，每日开窗久
坐吹风。数日后妇人突然昏
倒，双眼频眨、口角歪斜，腰背
强直后张，手脚不停抽搐，家人
慌忙请万密斋诊治。万密斋断
为破伤风，属气血亏虚兼风毒
内侵。他不取寒凉猛药，以桂

枝汤配伍黄芪、附子、防风温阳
益气、散风通络。仅一剂汤药，
妇人抽搐大幅减轻；后续连服三
剂十全大补汤补足气血，风毒自
散，最终痊愈。这则典故点明古
人治破伤风的关键思路：风毒侵
袭根源是气血虚弱，一味祛风治
标难愈，必须扶正固本，兼顾散
寒通络，为后世体虚外伤痉症提
供完整治疗范式。

古时无疫苗，只能依靠包扎
避风提前预防，发病后分轻重施
治。

本报记者 李由

古代如何治疗破伤风


