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让传统文化让传统文化““助力助力””养生养生
□ 梁剑箫

人工关节置换

到底该怎么换？
本报记者 吴佳佳

受传统观念及养老机构床位不足等因素影受传统观念及养老机构床位不足等因素影
响响，，当前当前，，居家养老仍是我国主流养老方式居家养老仍是我国主流养老方式。。然然
而而，，家中没有呼叫家中没有呼叫、、报警设施报警设施，，卫生间缺少扶手卫生间缺少扶手、、
光线昏暗光线昏暗，，老旧楼房没安装电梯……这些安全老旧楼房没安装电梯……这些安全
隐患与不便隐患与不便，，都可能给居家老人们的日常生活都可能给居家老人们的日常生活
带来危害带来危害，，即使足不出户也有安全风险即使足不出户也有安全风险。。如何如何
让老年人在家中安全养老让老年人在家中安全养老，，已成为社会日益关已成为社会日益关
注的话题注的话题。。

日前日前，，民政部等民政部等99部门联合印发部门联合印发《《关于加快关于加快
实施老年人居家适老化改造工程的指导意见实施老年人居家适老化改造工程的指导意见》，》，
明确提出加快培育公平竞争明确提出加快培育公平竞争、、服务便捷服务便捷、、充满活充满活
力的居家适老化改造市场力的居家适老化改造市场，，引导有需要的老年引导有需要的老年
人家庭开展居家适老化改造人家庭开展居家适老化改造。。

城乡住宅普遍存在不适老问题

今年今年9292岁高龄的吴老岁高龄的吴老，，一直被困在室内一直被困在室内。。
一年前一年前，，因为被一个空纸箱绊倒因为被一个空纸箱绊倒，，吴老不慎跌伤吴老不慎跌伤
导致骨折导致骨折，，尽管恢复得不错尽管恢复得不错，，却还是要借助行器却还是要借助行器
走路走路。。由于家里卫生间狭小由于家里卫生间狭小，，助行器推不进去助行器推不进去，，
吴老的大小便只能在卫生间外解决吴老的大小便只能在卫生间外解决。。

吴老所面临的困境并非个案吴老所面临的困境并非个案。。早在早在20132013
年年，，中国建筑设计研究院中国建筑设计研究院、、天津大学联合在北天津大学联合在北
京京、、上海上海、、广州等广州等1212座大中城市座大中城市100100个典型社区个典型社区
调查显示调查显示，，6666..22%%的城市老人曾在家中发生意外的城市老人曾在家中发生意外
伤害伤害。。这其中这其中，，厨房和卫生间是最易发生伤害厨房和卫生间是最易发生伤害
的地方的地方，，占比占比7575..44%%。。

““老人在家不安全老人在家不安全，，一大原因在于住宅不适一大原因在于住宅不适
老老。。””北京安馨养老北京安馨养老（（集团集团））产业投资有限公司创产业投资有限公司创
始人始人、、董事长鄂俊宇认为董事长鄂俊宇认为，，大家往往把居家养老大家往往把居家养老
的关注点放在上门照护等服务上的关注点放在上门照护等服务上，，却忽略了住却忽略了住
宅建设适老性设计与配置问题宅建设适老性设计与配置问题。。很多居家养老很多居家养老
的老年人尤其是生活能够自理的老人的老年人尤其是生活能够自理的老人，，常有不常有不
服老的心理服老的心理，，但实际上这一群体的跌倒风险但实际上这一群体的跌倒风险
更大更大。。

第四次中国城乡老年人生活状况抽样调查第四次中国城乡老年人生活状况抽样调查
表明表明，，5858..77%%的城乡老年人认为住房存在不适老的城乡老年人认为住房存在不适老
问题问题，，其中农村高达其中农村高达6363..22%%。。超过半数的城市老超过半数的城市老
年人认为年人认为，，住房主要存在三大问题住房主要存在三大问题：：没有呼叫和没有呼叫和
报警设施报警设施，，没有扶手没有扶手，，光线昏暗光线昏暗。。其他不适老问其他不适老问
题还包括题还包括：：厕所或浴室不好用厕所或浴室不好用、、门槛绊脚或地面门槛绊脚或地面
高低不平高低不平、、地面易滑倒等地面易滑倒等。。

由于没有电梯由于没有电梯，，下楼这件小事下楼这件小事，，却成了一却成了一
些腿脚不便的老年人的天大难事些腿脚不便的老年人的天大难事。。与普通电梯与普通电梯
比比，，担架电梯的缺少更让人揪心担架电梯的缺少更让人揪心。。盘古智库老盘古智库老
龄社会研究中心发布报告显示龄社会研究中心发布报告显示，，20192019年年，，一一
项覆盖北京市项覆盖北京市1717个小区的调研发现个小区的调研发现，，在建筑在建筑
时间为时间为19801980年至年至20102010年的小区内年的小区内，，9494栋高栋高
层建筑的层建筑的394394部电梯部电梯，，均未设置医疗急救担架均未设置医疗急救担架
电梯电梯。。

随着我国逐步步入老龄化社会随着我国逐步步入老龄化社会，，已有的已有的
基础设施难以适应老龄社会要求的矛盾日益基础设施难以适应老龄社会要求的矛盾日益
凸显凸显。。盘古智库老龄社会研究中心副主任盘古智库老龄社会研究中心副主任、、
研究员李佳认为研究员李佳认为，，在基础设施新一轮投资建设在基础设施新一轮投资建设
中中，，对新的基础设施做前瞻适老化设计对新的基础设施做前瞻适老化设计，，对旧对旧
的基础设施做全面适老化改造的基础设施做全面适老化改造，，有利于有利于推动推动
实现全龄包容实现全龄包容、、多元共享多元共享、、智能创新的老龄智能创新的老龄
社会社会。。

适老化改造正“遍地开花”

““无论是老年宜居环境建设还是老旧小区无论是老年宜居环境建设还是老旧小区
适老化改造适老化改造，，都有利于提高老年人生活生命质都有利于提高老年人生活生命质
量量。。””在中国老龄协会副会长吴玉韶看来在中国老龄协会副会长吴玉韶看来，，老老
旧小区适老化改造是老年人的福音旧小区适老化改造是老年人的福音，，势在势在
必行必行。。

““适老化改造适老化改造，，通俗讲是为了适应老年人的通俗讲是为了适应老年人的
生活而做出的一些积极改善变化生活而做出的一些积极改善变化，，这和我们每这和我们每
一个家庭都息息相关一个家庭都息息相关。。””朗力养老联合创始人刘朗力养老联合创始人刘
英认为英认为，，受传统文化影响受传统文化影响，，大多数老年人仍把居大多数老年人仍把居
家养老作为首选养老方式家养老作为首选养老方式。。然而然而，，很多子女并很多子女并
没有和父母住在一起没有和父母住在一起，，老年人空巢率越来越老年人空巢率越来越
高高。。随着老年人身体机能退化随着老年人身体机能退化，，独自在家的风独自在家的风
险也会增大险也会增大。。

目前目前，，我国多个城市开始推动居家适老化我国多个城市开始推动居家适老化
改造改造，，呈现出呈现出““遍地开花遍地开花””的趋势的趋势。。刘英举例说刘英举例说，，
朗力适老化改造的第一个用户是朗力适老化改造的第一个用户是7575岁偏瘫老人岁偏瘫老人
陈大爷家陈大爷家。。陈大爷平时由老伴照护陈大爷平时由老伴照护，，老两口无老两口无
儿无女儿无女，，住的是住的是3030平方米廉租房平方米廉租房。。陈大爷平时陈大爷平时
上厕所上厕所、、洗澡洗澡、、下楼外出等活动下楼外出等活动，，都由老伴搀扶都由老伴搀扶
协助协助，，但是随着老伴年龄越来越大但是随着老伴年龄越来越大，，已是力不从已是力不从
心心。。陈大爷不忍心看着老伴辛苦照顾自己陈大爷不忍心看着老伴辛苦照顾自己，，宁宁
愿自己躺在床上愿自己躺在床上。。久而久之久而久之，，陈大爷的自理能陈大爷的自理能
力越来越差力越来越差。。

通过和老人沟通与评估通过和老人沟通与评估，，朗力适老化改造朗力适老化改造
最终给陈大爷不偏瘫一侧的床边安装上助力最终给陈大爷不偏瘫一侧的床边安装上助力
架架，，顺着助力架一直到客厅顺着助力架一直到客厅、、卫生间等地方都安卫生间等地方都安
装了扶手装了扶手，，还根据老人身高安装了可移动两用还根据老人身高安装了可移动两用
马桶马桶。。当陈大爷第一次借助墙边的扶手当陈大爷第一次借助墙边的扶手，，独立独立
颤颤巍巍地走到客厅颤颤巍巍地走到客厅，，看到阳台外面的风景看到阳台外面的风景，，老老
人流泪了人流泪了。。陈大爷不禁感慨陈大爷不禁感慨，，““幸福来得如此简幸福来得如此简
单单，，竟然靠一根扶手就可以换来竟然靠一根扶手就可以换来””。。

由于每个老人身体情况不同由于每个老人身体情况不同，，每个家庭环每个家庭环
境也不一样境也不一样，，这注定了适老化改造需要这注定了适老化改造需要““私人私人
定制定制””。。““目前很多养老服务模式尚未打开老人目前很多养老服务模式尚未打开老人
家的门家的门。。””鄂俊宇说鄂俊宇说，，一方面一方面，，应通过适老化应通过适老化
改造改造，，让老人居家环境更安全让老人居家环境更安全，，解决解决““摔不摔不
起起””的痛点的痛点。。另一方面另一方面，，要打造个性化和一体要打造个性化和一体
化的解决方案化的解决方案，，用市场化方式用市场化方式，，让活力老人让活力老人、、
半自理老人半自理老人、、卧床老人都享受到居家适老化改卧床老人都享受到居家适老化改
造造、、居家养老用品居家养老用品、、健康租赁健康租赁““三位一体三位一体””的的
个性化定制服务个性化定制服务。。

适老化改造需全龄维度考虑

住宅适老化改造只是基础设施适老化改造住宅适老化改造只是基础设施适老化改造
的一部分的一部分。。李佳认为李佳认为，，新一代老龄群体具有健新一代老龄群体具有健
康水平更好康水平更好、、退休收入更高退休收入更高、、心理期待更多的心理期待更多的
特点特点，，他们的活动范围已不局限于家庭之中他们的活动范围已不局限于家庭之中，，
需要在更宽领域需要在更宽领域、、更多层面全面进行适老化更多层面全面进行适老化
改造改造。。

““比如比如，，在社区适老化方面在社区适老化方面，，要立足老年人要立足老年人
群体需求群体需求，，推动坡道推动坡道、、楼梯楼梯、、电梯电梯、、扶手等公共建扶手等公共建
筑节点和休息设施筑节点和休息设施、、标识系统等社区公共设施标识系统等社区公共设施
无障碍无障碍；；在交通适老化方面在交通适老化方面，，要加强城市道路要加强城市道路、、
公共交通工具等无障碍建设和改造公共交通工具等无障碍建设和改造；；在商业适在商业适
老化方面老化方面，，要广泛使用慢速电梯要广泛使用慢速电梯、、大字标签大字标签、、轻轻
量化购物车量化购物车，，构建无障碍购物环境构建无障碍购物环境。。””李佳举李佳举
例说例说。。

北京大学老龄健康与发展研究中心副主任北京大学老龄健康与发展研究中心副主任
陆杰华也认为陆杰华也认为，，适老化不仅针对老年人适老化不仅针对老年人，，也应也应
该针对所有人该针对所有人，，属于全龄维度属于全龄维度。。因此因此，，对这一对这一
维度要有更加深入和系统的研究维度要有更加深入和系统的研究，，包括交通住包括交通住
房房、、社会公众参与社会公众参与、、尊重与包容尊重与包容、、户外的空间户外的空间
和建筑以及设施等多方面和建筑以及设施等多方面，，应该从广义上做这应该从广义上做这
件事件事。。

还有专家呼吁还有专家呼吁，，数字科技虽然带来很多便数字科技虽然带来很多便
利利，，但面对老人但面对老人，，科技还需放低身段科技还需放低身段。。中国人民中国人民
大学信息学院副院长左美云认为大学信息学院副院长左美云认为，，适老化应该适老化应该
与智慧化结合起来与智慧化结合起来，，即智慧养老化即智慧养老化，，这样可以做这样可以做
很多基于老年的监控检测数据分析很多基于老年的监控检测数据分析，，更多考虑更多考虑
老年人的广泛需求老年人的广泛需求。。

20192019年年44月月，，由安馨养老参与实施的北京由安馨养老参与实施的北京
市首个老旧小区适老化改造试点项目正式启市首个老旧小区适老化改造试点项目正式启
动动。。除小区公共设施适老化改造外除小区公共设施适老化改造外，，试点项目试点项目
还为部分重度失能老人家庭做了居家适老化改还为部分重度失能老人家庭做了居家适老化改
造造，，并通过智能设备进家并通过智能设备进家，，实现对老人就寝实现对老人就寝、、如如
厕厕、、洗浴等数据实施监测洗浴等数据实施监测，，如有异常如有异常，，医护人员医护人员
和家属可第一时间获悉和家属可第一时间获悉。。

““居家适老化改造不是一次性工程居家适老化改造不是一次性工程，，随着老随着老
年人身体和家庭变化年人身体和家庭变化，，需要持续提供服务需要持续提供服务。。””鄂鄂
俊宇认为俊宇认为，，居家适老化改造必须建立标准化体居家适老化改造必须建立标准化体
系系。。自自20152015年年，，安馨养老开始探索居家适老化安馨养老开始探索居家适老化
改造服务模式改造服务模式，，并逐步构建了从居家服务到老并逐步构建了从居家服务到老
旧社区旧社区、、养老机构养老机构、、城市公共环境适老化改造的城市公共环境适老化改造的
专业体系专业体系，，初步形成从解决初步形成从解决““摔不起摔不起””到实现到实现““养养
得起得起””的完整业务链闭环的完整业务链闭环。。““适老化改造既是民适老化改造既是民
生事业生事业，，又是市场消费又是市场消费，，需要全社会从顶层设计需要全社会从顶层设计
入手入手，，让主管政府部门让主管政府部门、、街道社区街道社区、、物业公司及物业公司及
每一位老年人家庭都参与其中每一位老年人家庭都参与其中，，而适老化改造而适老化改造
行业及从业企业也会逐步形成专业化行业及从业企业也会逐步形成专业化、、规模化规模化、、
品牌化的发展路径品牌化的发展路径。。””

““老龄群体既可以是现代经济社会发展的老龄群体既可以是现代经济社会发展的
受益者受益者，，也可以是现代经济社会发展的参与也可以是现代经济社会发展的参与
者者。。””在李佳看来在李佳看来，，随着适老化改造步伐加快随着适老化改造步伐加快，，未未
来来，，适老化基础设施将通过实体与网络的双重适老化基础设施将通过实体与网络的双重
作用作用，，不断消除老龄群体融入社会不断消除老龄群体融入社会、、参与社会的参与社会的
障碍障碍。。

一项由北京大学人民医院与中国疾病预防控制中心
等单位的研究显示，从1990年到2017年，我国骨关节炎
患病率、患病人数、伤残人数等有明显增加。截至2017
年，我国骨关节炎患病人数达到6120万。骨关节疾病已
经成为全球60岁以上人群最常见的骨骼疾病。

“正常的关节表面会有一层非常光滑的软骨，维持关
节的良好活动，加上关节本身分泌的润滑液，活动起来
很顺畅。但人的关节就像机器零件一样会出现磨损，进
而引起关节疾病。”中国科学技术大学附属第一医院（安
徽省立医院）骨科主任尚希福表示，面对不断攀升的骨
关节疾病人数，现有的临床保守治疗仍以延缓病情进展
为主，尚不能根治。一旦骨关节疾病进入终末期，人工
关节置换便成为患者最后的“救命稻草”。

尚希福介绍，在各种关节置换手术中，髋关节置换
术最为成熟，它极大地改善了终末期髋关节疾病患者的
生活质量，减轻了患者的家庭和社会负担。最近20年，
中国骨关节外科手术水平迅速提升，其中微创技术备受
推崇，特别是髋关节直接前方入路髋关节置换术
（DAA）的应用，为众多终末期髋关节疾病患者带来了
福音。

不过，DAA手术虽好，但手术操作过程要求非常苛
刻。“经典的DAA入路，需要特殊的牵引手术床、特殊
的手术器械，甚至专用假体，在某种程度上限制了此项
技术的发展和推广。”尚希福表示，平卧位DAA手术的
最大问题，就是股骨近段显露困难。因为平卧位时髋关
节活动范围明显小于侧位。在手术过程中，我国已大胆
尝试侧卧位DAA手术并获得成功，加之侧卧位DAA手
术的适应症比平卧位广，基本没有禁忌症，突破了平卧
位DAA手术适应症的诸多限制。侧卧位DAA不需要特
殊的手术床及特殊的手术器械，患者麻醉清醒后即能下
地活动，手术后3天至5天可出院，不需要输血，适合传
播推广，基层医院都能开展。目前，该技术已被全国大
部分开展DAA技术的医院采用。

在综合过去手术技术优点的基础上，我国医务工作
者还发明出一种几乎能用于任何股骨近端畸形需要进行
髋关节置换的技术，它集中了股骨近端截骨的优点，不
需要特殊假体、特殊器械等任何附加条件，即便在基层
医院也能开展。“之前6小时才能完成的手术，现在只需
要1个小时，费用可节省五六万元。”尚希福表示，该技
术给高位型先天性髋关节脱位、髋关节复杂畸形的患者
带来了希望。此外，在手术实践过程中，还有髋臼周围
截骨术专用骨刀、髋臼杯和专用的原始髋臼取出器等器
械和材料，使手术化繁为简，为关节病终末期患者解除
病痛。

人活一生，会遇沟坎，老年也不例外。
倘若让愤懑、悲伤和抑郁填满情绪的空间，
对于身心健康不无害处。老年人虽久逢世
事，面对负面情绪或许早已有了一套娴熟的
纾解和应对办法，但却未必都能达到云淡风
轻的豁达境界，可能依旧为了一些鸡毛蒜皮
家长里短的琐事或突如其来的遭遇积聚郁
火，难以释怀。

心灵长河的宽广，不一定和时间的长度
成绝对正比关系。老年人依旧需要学会调理
心情，修炼宽容审慎之心，遇到不顺之事，

找到合适的办法排遣转移不良情绪，避免
“久思神怡，多于劳形”。

那么，如何锤炼内心、提高修养？博大
精深的中国传统文化是一剂灵丹妙药。

中国传统文化浩如烟海，有物质的，如万
里长城、兵马俑、故宫、颐和园等各个时代留
下的众多文物和各个博物馆保存下来的那些
珍宝；有非物质的，如二十五史、先秦诸子、诗
经、楚辞、汉赋、唐诗、宋词、元曲、明清小说和
戏曲；还有如书法、绘画、篆刻等各种民间的
文艺传承，融化在日常生活中的言行、习俗、
节日，即传统的生活方式；等等。在这些不同
的文化表现形式里，可以找到我们中国人的
思想、感情、性格、观念、文采、智慧。老年人
倘若静下心来，根据自身实际情况，从传统文

化的宝库里找到感兴趣的部分，学习、体验和
研究这些文化精髓，再结合自己一生的点滴
过往，慢慢形成对生命历程更加深刻更为高
级的个性化认知，可以让心灵受到潜移默化
的影响，找到通往平和之路的那条坦途，达到
健康养生的目的。

以阅读明清小说为例，读《西游记》可
以获得心态和性格的放松。这部小说融合了
中国传统文化精髓，不乏诙谐滑稽，虽述变
幻恍惚之事，亦每杂解颐之言，使神魔皆有
人情，精魅亦通世故，深意趣味并重。故事
主角孙悟空总是满怀着一种自娱心态，不管
面临多么艰难危险的情境，他总是说：“好
耍子”；他的拿手本事是钻到妖怪肚子里，
说要在那里支锅架灶，打秋千；他喜欢变化

成妖怪的父母长辈，让妖怪对自己顶礼膜
拜；他在被绑被蒸被吊时也总是开玩笑，这
些都是幽默滑稽的最生动表现。这种崇尚幽
默的审美心态，给心灵的自由提供了一个舒
适的精神家园。从养生角度讲，在阅读小说
过程中，不断体会这种有趣又很有味道的意
涵，可以使心境变得更加豁达、超脱，遇事
更容易想得通透，不钻牛角尖。心情好了，
免疫力自然就提升了，身体也就越来越好。

保持心灵的平静，是最好的康养修身之
道。老年人退休后，有大量可以自由支配的
时间，不妨好好利用，努力寻找和体味中国
传统文化的精、气、神，广泛吸收，融入血
脉，提高思想境界，让平和宁静的思考成为
常态化的养老生活方式。
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左图左图 北京市老旧小
区适老化改造示范社区朝
阳区劲松北社区。

下图下图 安馨孝心天使
服务团队入户北京一社区
老人家中安装扶手。

（（安馨养老提供安馨养老提供））

蜱及蜱媒传染病

研究取得突破
本报记者 姜天骄

军事科学院军事医学研究院曹务春团队与中国科学
院北京生命科学研究院赵方庆团队合作，在蜱及蜱媒传
染病防控研究中取得重大突破，首次阐明了我国六大蜱
种的基因组多样性、群体遗传结构，以及病原体分布特
点。8月18日，国际著名学术期刊《细胞》在线发表了
相关研究论文。

蜱是一种传播人兽共患病的重要媒介，可携带病
毒、细菌、真菌、寄生虫等种类的病原体，传播森林脑
炎、发热伴血小板减少综合征、莱姆病、立克次体病、
无形体病、巴贝西虫病等40余种疾病。曹务春研究员介
绍，伴随着生态文明的加速发展，人们与自然环境互动
日益频繁，被蜱虫叮咬和患病的概率与日俱增，但由于
缺少对蜱的认识，患蜱媒传染病经常被误认为得了“怪
病”，给人们的身体健康和生活带来困扰。

据介绍，我国共有2科9属130余种蜱虫，以往由于
缺乏基因组数据支撑，蜱的遗传多样性及其分布规律研
究一直难以深入开展。此次在《细胞》上发表的研究，
对覆盖我国27个省份六大蜱虫种类的678组样本进行深
度测序，首次阐明了我国六大广布蜱种的基因组多样性
与群体遗传结构，以及病原体分布特点，为深度研究蜱
及蜱媒传染病提供了极为宝贵的资源与重要理论依据。

记者了解到，该研究还结合微生物组学分析和流行
病学调查数据，研究了我国已报道蜱媒传染病分布地域
与蜱携带病原体丰度之间的关系，发现高丰度（如立克
次体）和低丰度（如螺旋体）的病原体，都可以经蜱传
播在当地引发蜱媒传染病（如立克次体病与莱姆病），因
此需要建立更敏感的检测方法监测低丰度的病原体，用
于蜱媒病的防控。

曹务春研究员表示，该研究解决了蜱及蜱媒传染病
防控的重大科学问题，尤其是首次为识别蜱携带的大量
微生物与新发病原体提供了重要微生物组数据，为重点
物种、热点地域的蜱媒传染病风险识别与预警提供了重
要基础。


