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提高安全用药意识，树立合理

用药的观念，对用药种类、服药数

量相对较多的老年人来说尤为重

要。但在治疗中，不按时服药、服

用过期药、随意增减药量等情况时

有发生。昨天是第 15 个世界药师

日，杭州市第一人民医院药学部主

管药师胡娅菁借此为大家普及安

全用药基础常识，并建议老年人定

期前往药师门诊寻求专业指导。

如何读懂药品有效期？药品

效期有两种表示方式：一是直接标

明有效期到月，如“有效期：2023 年

8 月”，这表示该药可用到 2023 年 8
月 31 日；二是直接标明有效期到

日 ，例 如“ 有 效 期 ：2023 年 8 月 2
日”，这指该药可用至有效期当天。

外用药开封后如何保存？外

用药品开封后易受温度、空气、水

分、光照等环境因素干扰，加速变

质，最好将药品放在避光且干燥适

宜温度下存储，注意瓶口密封。

口服药开封后，保质期还是按
照包装上的日期吗？口服糖浆开

封后 1 个月一般不建议使用，如果

是普通片剂，还可按照药品有效期

来判断。

如何辨别开封药物是否能继
续使用？开封药品出现以下现象

不可使用：液体制剂出现酸败、气

体、沉淀、絮状混悬物、变色、结晶；

软膏剂出现明显的颗粒、溶化、出

水；散剂出现软化、结块、潮解。

说明书罗列的不良反应越多
药品越危险吗？一份完整的药品

说明书，会详细罗列出该药品可能

产生的不良反应。有的药品临床

试验做得比较充分，或者上市使用

的时间较长，对不良反应的认识相

对比较全面，则说明书上不良反应

内容相对较多。有些新上市投入

使用的药物，尚未发现更多不良反

应报告，因此不良反应的内容可能

就相对较少。随着使用时间的增

加，其说明书也会有所调整。

药品能否嚼碎或掰开服用，胶
囊可以倒出粉末直接吃吗？一般

的普通片可以碾碎、掰开服用。一

些特殊剂型的药品，掰开或将胶囊

粉末倒出来吃，不仅会影响药效，

还可能引起药品不良反应，建议老

年人开药时提前咨询医生。例如

肠溶片、肠溶胶囊等，外层有特殊

的肠溶材料，能够避免此类药品在

胃里溶解，直接服用粉末容易对胃

部产生刺激。治疗心血管疾病的

缓释片、缓释胶囊等，需要在身体

里以恒定的速度释放，以达到长效

作用，如果将药品掰碎或将粉末倒

出来，则破坏了缓释作用，影响药

效。
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健康

从炎热转向凉爽，不少人发现

自己“感冒”了，流鼻涕、咳嗽等症

状相继出现。医生表示，一些人盲

目地将其归结为受凉，其实出现上

述症状也可能是过敏的信号。

秋季是过敏性疾病高发期，医

生建议，避免接触过敏原是防治过

敏的最佳方法，患有过敏性疾病的

人群应明确自身对哪些物质过敏，

尽量避免接触或暴露于有过敏原

的环境。保持室内环境清洁，增强

通风。关注花粉浓度播报，在花粉

高峰期尽量减少外出、关闭门窗。

室内使用空气净化器等新风设备，

能够帮助降低室内空气中花粉、霉

菌等过敏原含量。同时，加强锻

炼、劳逸结合。合理安排工作学

习，按时作息，防止过度劳累，散

步、体操、太极拳、游泳等锻炼有利

于减轻过敏。 据人民网
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只是觉得眼睛有点发红、肿胀，
你会联想到眼部肿瘤吗？

最近，浙江省眼科医院杭州院
区眼眶眼肿瘤专科方伟副主任医师
连续接诊了两例眼眶淋巴瘤的老年
患者。方伟表示，眼眶淋巴瘤是成
年人最常见的原发性眼眶恶性肿瘤
之一。

都是眼睛肿胀
却查出不一样的眼内肿瘤

69 岁的董大伯（化名）着实被吓

得不轻。前几天，他恢复良好，终于

顺利出院。

两年前开始，董大伯就觉得双

眼有点发红，还有肿胀感。直到一

年前，左眼看东西开始有些模糊，才

引起重视。女儿坚持带他来到省眼

科医院杭州院区就诊。检查发现，

董大伯左眼视力较右眼轻度下降，

双眼上睑均比较饱满，用手触摸下

眼眶上方，可以明显摸到肿物，左眼

还有点外突。但是没有任何痛、痒

等不适的感觉。

方伟想到了一种非常罕见的疾

病——眼眶淋巴瘤。随后的手术切

除后病理结果显示，是小B细胞非霍

奇金淋巴瘤。“淋巴瘤好发于全身淋

巴结组织，而眼眶淋巴瘤是结外淋巴

瘤的一种特殊类型，大部分局限在眼

眶内，但少数患者可以全身多个部位

发生，如果多部位发生时预后比较

差。”方伟说。所幸，经过进一步的全

身检查，董大伯身体其他地方并未出

现淋巴瘤症状，可以判断为单纯的眼

眶淋巴瘤。

76 岁的蔡大伯（化名）就没有这

么幸运了。一个多月前，他的右眼

突出伴红肿，视力也下降了。到医

院的时候，右眼视力仅剩光感，而且

明显突出，眼睑肿胀，眼球固定外

移，伴有眼球运动障碍，眼球转动困

难，结膜明显充血水肿。随后的眼

眶 CT 检查结果提示，蔡大伯的眼睛

里长了肿瘤。手术切除病理结果显

示是 B 细胞非霍奇金淋巴瘤，伴极

高增殖指数，是恶性程度比较高的

套细胞淋巴瘤。

眼眶淋巴瘤
很多眼科医生都未必遇到过

“以前这种病非常少见，很多眼

科医生可能从来都没有遇到过，也

正因为眼眶淋巴瘤经常只有眼部症

状，身体其他部位没有任何淋巴瘤

迹象，所以容易误诊。”方伟说。

眼眶淋巴瘤是成年人最常见的原

发性眼眶恶性眼眶肿瘤之一，好发于

男性及60岁左右的中老年人，约10%
患者可双眼发病。目前病因尚不明

确，考虑与感染和自身免疫因素相关。

方伟说，董大伯和蔡大伯的病例

虽同为淋巴瘤，但临床表现却大不相

同。董大伯的肿瘤病程缓慢，仅表现

为眼睑肿胀、轻度视力下降。而蔡大

伯在短短一个多月时间内，眼球明显

突出、视力严重下降，眼球无法转动，

疾病进展相当迅速。

在我国，80%以上眼内淋巴瘤是

黏膜相关淋巴组织结外边缘区 B 细

胞淋巴瘤（MALT），也就是董大伯的

类型。这是一种低度恶性淋巴瘤，

病程长，症状轻，致死率约 5%，较少

累及其他系统。

而像蔡大伯这类恶性程度高的

淋巴瘤，常见的有套细胞淋巴瘤、弥

漫大B细胞淋巴瘤等，约占眼眶淋巴

瘤的15%，多数就诊时已伴有全身其

他部位的病灶。高度恶性淋巴瘤发

病快，病变严重，预后差，死亡率高。

眼眶淋巴瘤常规治疗包括手

术、放射治疗、化学治疗等。对于一

些边界清楚局限的低度恶性淋巴瘤

可以通过手术完整切除，但多数淋

巴瘤通常弥漫生长，手术无法切除

干净。手术的好处在于能取得组织

样本，以便于明确病理诊断，对下一

步治疗有指导作用。

方伟表示，确诊淋巴瘤后，要进

行全身排查来评估病情。对于局限

于眼眶的淋巴瘤患者，术后可以通

过放疗进一步巩固疗效。放疗的副

作用包括眼表、视网膜、晶体的一些

改变。对于恶性度高、全身广泛病

变的患者可采取化疗改善预后。

最后，无论采取哪种治疗方式，

淋巴瘤都存在一定的复发风险，建

议长期随访，密切观察。

记者 徐小翔 通讯员 包单霖

如想咨询相关眼科事宜，请拨
打本版右上角专线电话。
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