
结核病，作为人类最古老的疾病之一，不少人认为它已得到有效控制，实则不然，肺结核离我

们并不遥远。3月 24日是世界防治结核病日，今年的宣传主题是“全面行动，全力投入，全民参

与，终结结核”。近日，记者走进湖北省 12家耐多药肺结核定点救治医疗机构之一、十堰结核定

点救治医疗机构——十堰市西苑医院（太和医院西苑病区），探寻结核病防治相关知识，助力市民

提升对结核病的认识与防护意识。 ■文、图/记者 韩玉砚 通讯员 方金柱
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十堰结核定点救治医疗机构——市西苑医院
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关注

“结核病主要通过空气飞沫传播。当肺结核
患者大声说笑、咳嗽或打喷嚏时，可能将带有结
核分枝杆菌的飞沫散播于空气中，健康人吸入后
就可能受到传染。艾滋病毒感染者、免疫力低下
者、糖尿病病人、尘肺病人、老年人等都是结核病
的高危人群。”吴激波介绍。

吴激波提醒，咳嗽、咳痰 2周以上，或痰中
带血丝、低烧等，就有可能感染肺结核，应及时
到当地结核病定点医疗机构就诊。结核病患者
规范全程治疗后，绝大多数可以治愈。

如何预防结核病？为新生儿接种卡介苗，
可预防重症结核。日常工作和生活环境要多通
风。在人群聚集、通风不畅的公共场所正确佩戴
口罩。注意卫生细节，如勤洗手、做好消毒隔离
工作，结核病人用过的物品如被褥等可在阳光下
暴晒。结核病患者的密切接触者应进行健康筛
查，做到早发现、早治疗。

多年来，市西苑医院通过进学校、进社区开展
结核病防治科普宣传，做好抗结核免费药品的领
取、发放，以及全市肺结核患者的发现、报告、登
记、治疗、追踪和管理工作，提高公众对结核病的
认识和防护意识。

市西苑医院有近 60年防治结核病的历史。
该院几年前启用的传染病救治楼，总面积约 9100
平方米，共 7层、224张负压病床，可为结核病患者
提供国际认可的标准化治疗。

大楼二楼设有独立的支气管镜室。由于肺结
核是由结核分枝杆菌感染引起的肺部特殊感染，
常规痰检找到结核分枝杆菌的概率较低，特别是
无痰或少痰的患者，需要借助支气管镜检查。

此外，市西苑医院传染病救治楼区别于其他
病区，全部配备了新风系统和消杀系统。“新风系
统和消杀系统由送风系统和排风系统组成，是一
套独立的空气净化消毒处理系统。每个病区单元
都有独立的新风系统和消杀系统，可保障进入病

室内的空气经过初、中、高效三级净化处理，排出
室外的空气也经过初、中、高效三级消毒过滤，不
会对周围环境造成污染。”吴激波介绍。

“为了更好地治疗和防止交叉感染，我们实行
分区治疗。”吴激波说，市西苑医院感染科（结核病
科）现有 2个结核病防治门诊、5个住院病区（肺结
核区、肺外结核区、菌阴结核区、菌阳结核区、耐多
药结核区）。5个病区统一管理、会诊治疗，为患者
提供个性化治疗方案，保障医疗质量。

同时，该院认真贯彻落实湖北省利福平耐药
肺结核患者救助行动，将经济困难患者纳入救助
范围，确保患者能坚持全疗程治疗，降低耐多药肺
结核传播风险。

临床上，部分结核病人对一些抗结核药物
不敏感，这便是耐药结核病，是全球公共卫生的

“顽疾”。耐药产生的原因主要有两种，一种
是患者不规范治疗，诱使体内结核分枝杆菌
基因发生突变，从而产生获得性耐药；另一种
是原发耐药，即感染的结核分枝杆菌本身就是
耐药菌。

吴激波介绍：“耐药肺结核与普通肺结核相
比，病程更长、病情更重、费用更高、治愈难度更
大，尤其是广泛耐药肺结核患者，病情严重时甚
至面临无药可治的困境。”

作为湖北省耐多药肺结核定点救治医院，
该院对经济困难耐多药肺结核患者实施救助行
动，减免一定治疗费用，减轻患者经济负担。为
确保每一位患者都能得到科学、规范的治疗，吴
激波和他的团队每月开展耐药肺结核患者随访
工作。随访时，先到患者家中了解其出院后的
治疗情况，包括服药、复查情况以及有无不良反
应，接着询问患者病情及当前生活状况，随后对
家庭密切接触者进行结核病筛查，最后指导患
者居家防控措施，鼓励患者遵医嘱全程规律服
药、定期复查，坚定战胜结核的信心。

吴激波提醒：为避免疾病传播，肺结核患
者，尤其是痰菌阳性的患者，一定要做好消毒隔
离；积极配合治疗，遵循用药规范，避免病情恶
化。同时，注重健康生活方式，增强心理韧性，
提高免疫力。患者家属也需了解相关知识，给
予患者关爱与支持，共同战胜耐药结核，重拾健
康生活。

春暖花开时节，位于张湾区黄龙镇堵河之畔
的市西苑医院内，崭新的十堰市公共卫生应急救
治中心传染病救治楼格外醒目。大楼一层为结
核病防治门诊，医护人员出入口与患者出入口相
对独立。就医患者在一楼门诊就诊后，可乘坐病
人专属电梯直达住院病区，门诊、病房及电梯内
均设有紫外线消毒灯。

“结核病是感染结核分枝杆菌引起的一种慢
性传染病。”市西苑医院感染科主任吴激波介绍，
鲁迅小说《药》中茶馆主人华老栓夫妇为儿子小
栓买人血馒头治病，文中提及的“痨病”，其更为
人熟知的名字便是——结核病。

结核分枝杆菌可侵害人体多种器官，以肺结
核最为常见。在西方，肺结核曾被列为“死亡之
首”，在中国也曾有“十痨九死”的说法。“结核分
枝杆菌可通过空气传播。患者咳嗽或打喷嚏时，
病菌会散布在空气中，健康人吸入后就可能感
染。”吴激波说。

17岁的小刘（化姓）是一名学生，间断性咳嗽
数月未引起家长重视。近期，小刘咳嗽突然加重

并伴有发热症状，在市西苑医院感染科进一步检
查后，确诊为肺结核合并支气管结核，不得不休
学治疗，家长懊悔不已。

肺结核合并支气管结核的情况并不罕见，二
者均由结核分枝杆菌感染所致，感染途径均为呼
吸道。小刘因学习压力大，休息不足，营养跟不
上，身体免疫力较低，致使肺结核未得到有效治
疗，结核分枝杆菌侵袭支气管，引发支气管结核。

“小刘的情况比较棘手，肺结核和支气管结
核相互影响，增加了治疗难度。”吴激波介绍，目
前医疗团队已调整治疗方案，在继续抗结核治疗
的基础上，加强气道局部介入治疗。

“对结核病高危人群开展预防性治疗，是降
低结核病发病风险的重要举措。”吴激波表示，对
已经感染结核分枝杆菌的潜伏感染者，尤其是与
结核病患者长期密切接触的人群进行预防性治
疗，是十分必要的结核病防控手段。2023年新版
《中国结核病预防性治疗指南》指出，对结核分枝
杆菌潜伏感染者进行预防性治疗是终结结核病
流行的关键措施之一。
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结核病并未远离我们

耐药结核病不容小觑

结核病预防大于治疗
□提醒

世界防治结核病日

专家正在为结核病患者做检查。

分析病情。

手术治疗。


