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退休干部老宋体检时发现肝肾功

能异常。医生对他进行随访时得知，

老宋每次感冒都会同时服用维 C 银翘

片和感康。医生告诉他，这两种药都

含 有 对 乙 酰 氨 基 酚 和 马 来 酸 氯 苯 那

敏 ， 短 时 间 内 同 时 服 用 治 疗 效 果 明

显，但经常服用就容易造成肝肾功能

损伤。

联勤保障部队第 909 医院药剂科

主任陈锦珊介绍，联合用药指同时或

先后服用两种或两种以上的药物，使

治疗作用增强、副作用相互抵消，从

而 实 现 1＋ 1＞2 的 治 疗 效 果 。 但 是 ，

不规范的联合用药可能使药物成分发

生相互作用，从而影响药物疗效，甚

至产生毒副作用。

成分相同的药物不宜联用。成分

相同的药物联用往往会导致某一药物

成分摄入过量，严重的还会造成急性

肝损伤。比如，很多感冒药含有伪麻

黄碱，可以缓解感冒引起的鼻塞、流

鼻 涕 和 打 喷 嚏 等 症 状 。 如 果 同 时 服

用，容易导致摄入超量，引起头痛、

失眠、心悸等症状。一些中成药有相

同的作用，如复方丹参滴丸和速效救

心丸的处方组成与功效基本相似，在

临床应用中选择其一即可。建议战友

们用药时遵循医嘱，并详细阅读说明

书，以免重复用药。

成分冲突的药物不宜联用。不同

药物之间存在复杂的相互作用，如果

配 伍 不 当 ， 可 能 会 导 致 药 物 不 良 反

应。如缓解疼痛的布洛芬缓释胶囊与

解 热 镇 痛 药 物 、 抗 炎 药 物 等 共 同 使

用，可能引发胃肠道不良反应，出现

腹痛、腹泻、呕吐等症状；抗凝药物

华法林与头孢共同使用会增强抗凝效

果，可能导致严重出血；阿司匹林与

银杏叶类药物共同服用可能会刺激胃

出血；褪黑素与消炎类药物、麻醉止

痛类药物、感冒类药物同时服用，可

能 引 发 药 物 间 的 相 互 反 应 ， 出 现 恶

心、肚子胀疼、腹泻等症状。

谨慎联用复方制剂。许多复方制

剂含有多种有效成分，服用复方制剂

时，不宜再服用含有相同成分的单方

制剂。因病情需要必须联用时，应注

意 减 量 。 如 消 渴 丸 是 中 西 药 复 方 制

剂，含有格列本脲，有较强的降糖效

果，不宜与其他磺脲类降糖药联用，

否则易引发低血糖。

联合用药的品种越多，意味着药

物不良反应发生的可能性越高。一些

老年人患有高血压、糖尿病、骨关节

退行性病变、痛风等多种慢性病，需

长期同时服用多种药物。临床上，一

般建议服用 5 种及 5 种以上药物的患者

到药学门诊进行综合评估，在保证疗

效的情况下，尽量减少用药数量，并

优先选择相互作用少的药物。通常建

议降压药联用不超过 3 种。有的患者

为了尽快控制血压，会擅自增加药物

剂量或加用其他种类的降压药，这样

容易导致血压过度降低，甚至引发神

志 昏 迷 、 心 律 失 常 、 肝 肾 损 伤 等 问

题。只有在病情需要的前提下方可联

合使用抗生素。如果随意联合使用抗

生素类药物，可能加重药物的不良反

应，使细菌产生耐药性。

需要注意的是，非处方药物虽然

不需要开具处方即可购买，但本身有

基础疾病或正在服药治疗的人群，在

用药前最好咨询药师，明确合并用药

是否存在风险，以免带来不良后果。
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【案例回顾】 某部上等兵小李的成

绩一直很优秀，这次军考由于过度紧张，

临场发挥不佳。面对考试失利，小李一

时难以接受，整日萎靡不振，不想和战友

交流，也不愿意参加连队的集体活动。

经过心理医生的指导，小李逐渐走出不

良情绪，恢复了往日的活力。

【专家解读】 全军心理疾病防治中

心、联勤保障部队第 904 医院心理医生

程祺介绍，案例中的小李是因为考试失

利诱发的失落心理。

考试失利后的不良心理反应主要有

以下几种：一是自责心理。一些基础较

好、自我要求较高的战友，在考试失利后

会把原因完全归咎于自己，认为是自己不

够努力或能力不足造成的失利，从而陷入

过度反思，导致自信心受挫。二是愧疚心

理，此时觉得自己辜负了父母的厚望。如

果家人此时表现消极，还会加重其愧疚

感，导致个人压力过大，甚至回避正常的

人际交往。三是失望心理。对前途感到

迷茫、价值感下降，导致情绪低落，对工作

和生活丧失信心，不想参加训练和集体活

动，常触发忧郁、自卑等负性情绪，甚至出

现“未来没有一点希望”的不合理认知。

四是思维反刍。有的战友在不良情绪的

作用下，容易掉进思维反刍的陷阱，反复

在头脑中回忆考试失利这件事情，从而强

化了沮丧、挫败等消极情绪。

人们在遇到挫败后或多或少会产

生一定程度的心理波动，出现焦虑、抑

郁、悲观、烦躁等不良情绪反应。适度

的不良情绪可以使人突破现有的认知

模式和应对方式，形成“化压力为动力”

的效果。但是，如果负性情绪持续时间

较长，心理和生理就容易陷入慢性应激

状态，出现睡眠障碍、食欲不振、消化不

良、胸闷、头痛头晕、烦躁易怒、自我封

闭等症状。若战友们在军考失利后长

时间处于负性情绪中，应尽早从认知和

行为上进行自我调节和干预，以免发展

成严重的心理问题。

一是正确看待军考。决定不良情绪

严重程度的根本因素是个体的认知水

平。有的战友认为军考失利只是成长进

步中的一次小失败，经过短期的心态调

整很快就能接受。有的战友落榜后觉得

前途渺茫，挫败感加重，不良情绪长时间

得不到缓解。战友们要理性认识军考，

意识到考试只是对学习成果的一次总结

和测验，并不代表军旅生涯的成败。可

以把这次考试当作新的起点，调整好心

态，为下一个奋斗目标做准备。

二是及时调整目标。心理学中的注

意力法则认为，把注意力集中在当下重

要的事情上就能有所收获。建议考试失

利的战友挖掘自身潜力，对自己进行正

确评估，将注意力从“考试失利”这件事

情转移到寻找新目标上，如积极参加比

武竞赛、体育比赛等，通过实现新目标获

取价值实现感。

三是设定情绪缓冲期。当因考试失

利出现不良情绪时，可以为自己设定情

绪的缓冲期（一周或者两周），让自己逐

渐冷静下来。在情绪缓冲期内，合理安

排饮食起居，尽可能多参加一些健康的

娱乐活动，使身心处于放松状态。

四是积极减轻不良情绪。考试失利

后，不要久坐发呆，不要一直回想考试这

件事，可以通过运动、听音乐、阅读、涂

鸦、写日记等方法分散注意力，并用“我

一定行”之类的积极暗示让自己尽快振

作起来。同时，可以主动与战友沟通交

流，倾诉自己内心的想法，获得心理支

持。如果通过自我调节仍然感觉压抑、

痛苦，要及时向心理医生求助。

考试失利——

走 出 情 绪 低 谷 期
■王之辉

透过光洁明亮的玻璃幕墙，新生儿

重症监护病房（NICU）内，一排排温箱

整齐划一，每个温箱旁都配备呼吸机、

心电监护仪、输液泵等设备。医护人员

穿梭在病房内，有条不紊地查看新生儿

的身体情况。

“宝宝胎龄越小，身体机能发育越

不完善。超早产儿不具备独立生存的

条件，救治起来难度大，技术要求高。”

解放军总医院第七医学中心儿科医学

部副主任李秋平介绍，为了提高超早产

儿的存活率，对超早产儿进行更精细、

更专业的管理，儿科医学部成立了国内

首个专门救治出生胎龄不足 28 周超早

产 儿 的 监 护 病 房 —— 超 早 产 NICU。

目前，在该病房，出生胎龄 23 周的患儿

有半数以上通过救治可以存活，达到了

国内同行最好水平。

该医学部收治的患者大多年龄小，

病情较为复杂。为了让每一位患儿都

能健康成长，该医学部常年不懈地向医

疗领域的前沿技术发起冲锋。他们建

立以 ECMO 技术为核心的儿童体外生

命支持系统，可以临时代替患儿心肺功

能；积极开展早产儿 PAD 外科治疗，救

治了大量先天性心脏病患儿；将腹腔镜

和机器人技术引入小儿泌尿系统疾病

的救治，显著提高了手术操作的精准

度，使患儿在术后创伤小、效果好、恢复

快；利用造血干细胞移植技术治疗多种

难治性儿童血液病、儿童骨髓衰竭性疾

病、儿童遗传代谢病和原发性免疫缺陷

等非恶性疾病；建立儿童临床遗传实验

平台，开展遗传代谢病质谱筛查诊断项

目……在一批优秀专家团队的努力下，

该医学部破解了一道又一道医学难题，

攀登了一座又一座学术高峰，特别是在

儿童重症、先天性心脏病、恶性血液病、

神经肌肉遗传病等疑难重症方面的诊

治能力不断提升。

同时，该医学部整合了解放军总医

院体系内的优势医疗资源，在原八一儿童

医院的新生儿、重症、微创、心脏、神经、发

育、血液、遗传八大特色专科的基础上，增

设肿瘤、神外、骨外、基础内科 4个优势专

业，成为军队儿科救治的“托底力量”。

本着“守护军人家庭幸福和欢笑”的

心愿，该医学部还在国内首创危重儿立

体转诊网络，让宝贵的疑难重症救治资

源覆盖全国，惠及全军官兵。

儿 童 重 症 专 家 洪 小 杨 印 象 最 深

的 一 次 救 治 ，是 一 场 2600 多 公 里 的

“生死救援”。

2021 年 3 月，洪小杨接到一名战士

的求助电话。“患儿是先天性心脏病伴

有 肺 炎 、呼 吸 衰 竭 ，必 须 马 上 进 行 手

术。”根据这名战士提供的病历，洪小

杨迅速作出判断。由于当地医院无法

为患儿进行手术，他请示上级后，第一

时间派出医护人员携带呼吸机、制氧机

等急救设备踏上转院接诊之路。患儿

顺利抵达解放军总医院第七医学中心

后，该医学部立即开通绿色通道，为患

儿安排手术。经过 5 个多小时，手术顺

利结束了。医护人员们筋疲力尽，内心

却满是幸福。对他们来说，每一次救治

都是一场战役。这次，他们又打赢了。

“挽救生命、守卫生命是我们义不容

辞的责任。在任何条件下，我们都会全

力以赴去抢救每一个孩子。”该医学部

主任封志纯表示，他们会继续在儿科医

学领域不断探索，为全军官兵子女提供

更高水平、更优质、更安全的医疗服务。

解放军总医院第七医学中心儿科医学部——

军 娃 健 康 的 守 护 者
■本报记者 贺 敏 通讯员 傅凌艳

连日来，武警广西总队北海支队组织官兵

开展检伤分类、搜索与接近、伤员转移后送等多

个卫勤专业课目的强化训练，锤炼官兵的战地

救援能力。图为官兵在烟雾中转移“伤员”。

梁承杰摄

特色医院巡礼·医学部

【案例回顾】 某部中士小王平时训

练成绩不错，上级安排他作为训练尖子

参加军事比武竞赛。在第一场比武中，

小王因操作失误导致排名靠后。他十分

内疚，连续几天情绪低落，甚至产生了放

弃比赛的念头。

【专家解读】 心理学研究发现，个体

在任务失利后的行为表现与内在心理弹

性强弱密切相关。心理弹性也称心理复

原 力 ，是 个 体 面 对 压 力 的 心 理 缓 冲 机

制。心理复原力强大的人遇到挫折后能

够快速调整心态，并从中吸取经验。心

理复原力匮乏的人遇到挫折后，容易产

生自责内疚、消沉低落等情绪反应，甚至

影响工作和生活。案例中的小王就是由

于心理复原力较弱，不能正确看待任务

失利。战友们在执行任务时，可以从以

下几方面增强心理复原力。

建构正向思维模式。认知疗法认为，

认知思维会对个体的动机和行为产生影

响，不合理的、消极的认知思维是导致情绪

障碍的主要原因。如果战友们在执行任务

过程中遇到挫折，可以通过正向思维“十句

法”，摆脱任务失利带来的不良心理反应，

即用十句话描述“希望自己在完成任务的

过程中是什么样子”。描述时注意使用肯

定、正面的语言，不要使用否定、负面的语

言。如用“我在执行任务时很果敢、很自

信”代替“我在执行任务时不会恐慌和焦

虑”，防止大脑听不见“不”字，只关注“恐

慌、焦虑”这样的负面词语。使用具体语

言，避免用模糊不清的语言。如用“我的训

练成绩要超越班长”代替“我的训练成绩要

有所提升”。运用现在时态，避免使用未来

时态或过去时态。如用“我现在要拿第一

名”代替“我之后要拿第一名”。列举用自

我资源就可以实现的目标，而非需要借助

他人力量才能实现的目标。如用“我自己

能做到”代替“我可以在别人的帮助下实现

目标”。坚持 3个星期的“十句话”练习，可

以帮助大脑建立新的正向的思维模式，缓

解由挫折引发的焦虑情绪。

阻断条件反射情绪。条件反射情绪

指由视觉、嗅觉、听觉、感觉等刺激而触

发的本能情绪反应。有的战友在任务失

利后，虽然知道要吸取经验教训，但思维

容易停留在本能情绪反应层面，有时可

能因为战友的一句话或身边的一个场景

导致情绪低落或情绪突然爆发。战友们

遭遇挫折后，可以通过寻找积极正向的

评价反馈，阻断本能负性情绪反应。比

如回忆曾经获得的荣誉、奖励等，回忆越

具体越好。这样能给自己积极的暗示和

肯定，并用积极正向的情感反应代替挫

折带来的负性情绪反应。

正确评估自我价值。正确认识自己

可以帮助人们调动内在资源，克服情绪障

碍。如果有战友因任务失利出现负面情

绪，影响任务完成或人际关系，带兵人可

以通过集体晤谈心理总结法，帮助战友正

确评估自身能力。集体晤谈一般控制在

15人以内，具体步骤包括：一是明确晤谈

规则，规定大家可以畅所欲言；二是还原

行动过程，参加任务的所有成员客观描述

自己在执行任务过程中的行为表现；三是

交流任务经历和心理感受，带兵人可以询

问大家执行任务时的真实想法；四是宣泄

情绪后将注意力重新集中到任务上，鼓励

大家谈自己在执行任务过程中取得的经

验教训。通过参加集体晤谈心理总结，战

友们可以找到自己的优势和不足，并形成

具体的改进措施，从而激活心理复原力。

任务失利——

激 活 心 理 复 原 力
■国家二级心理咨询师 唐国东 曹欣蕾

人生很难一帆风顺，每个人都会经历一些挫折。如果遭遇挫折后不能正确应对，可能会
出现强烈的挫败感，甚至陷入自我怀疑和否定中，严重影响身心健康。本期，我们邀请心理专
家针对不同的挫折情境给出一些应对建议，希望对战友们有所帮助。 ——编 者

心理讲堂

救 援

解放军总医院第七医

学 中 心 儿 科 医 学 部 下 设 4

个亚专科、1 个研究所及解

放 军 总 医 院 第 一 、三 、四 、

五 、六 、八医学中心儿科 6

个派驻科室。
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