
吃得好睡得香想得开 长寿有“法宝”

俗话说：家有一老，如有一宝。青州市庙子镇西富旺村94岁的
张春兰就是家里的“宝”。经历过吃不饱、穿不暖的苦日子，对于现

在的生活，她非常满足。张春兰心胸豁达，待人和蔼，整天笑容满面。8
月16日，张春兰老人对记者说，吃好、喝好、心情好，内心淡定从容，便是她

的长寿之道。
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心态好不计较得失，日子过得轻松自在

  正所谓相由心生，张春兰看上去慈眉善目，
年过九旬的她还有一些可爱。提起她，村民们都
竖起大拇指。“没见她发过脾气，总是笑呵呵
的，我们都喜欢去她家里玩。”村民王女士说，
张春兰把生活中的得失看得很淡，不与人计较，
有这样的好心态，身体自然好。
  张春兰很少发脾气，不管对子女、亲戚
朋友还是乡里乡亲，她都十分包容。她总是
说，大家在一起处事就是缘分，吃亏是福，

没必要为小事斤斤计较。正是因为她
这般心态，在村里很受大家欢迎。

  “如果什么事情都去计
较，那得活得多累！自己不

快 乐 ， 别 人 也 不 快
乐 。 ” 张 春 兰

说，她也不
喜 欢

“管闲事”，子女成家后，她不去掺和子女们的
生活，但是每当子女们遇上事或者心情不好找她
倾诉时，她都安静地倾听。
  张春兰有6个儿子、1个女儿，那个年代吃不
饱、穿不暖，还有繁重的农活要干，尽管如此，
她很少抱怨。她总是教育孩子们，兄弟姐妹之间
不要计较太多，应该相互帮忙，一家人在她的带
动下相处得很和睦。每年她生日那天，儿孙辈们
都来给她祝寿，看到乖巧可爱的重孙子、重孙女
们，她十分开心，她说这就是她想要的生活。
  张春兰虽然自己住，但子女们都不时来陪
她。“子女们不放心我一个人住，白天晚上都来
陪我，给我做饭、陪我聊天。”张春兰
说，生活在这样的好社会，她十分
知足，没有烦心事。她会好好
保重身体，享受当下美
好生活。

  8月16日早上6时多，张春兰便起床了，儿子
给她准备的小米粥和肉包子，她吃得津津有味。
虽然已94岁高龄，但她胃口一直很好。张春兰对
于饮食十分讲究，做饭、吃饭都不糊弄。以前孩
子们都还小的时候，不管地里的活多忙，她都会
按时给他们做饭。
  “孩子们成家后，我跟老伴也更有时间研究
饭菜搭配了。每顿饭都考虑荤素搭配、营养均
衡。”张春兰说，她的老伴几年前去世，去世的
时候也已经93岁高龄，她觉得他们两人长寿和良
好的饮食习惯有很大关系。
  在张春兰看来，做饭不能将就，吃饭也有讲

究，要细嚼慢咽，而且不能吃太饱。有时候她看
到孩子们狼吞虎咽或者遇到可口的饭菜就暴饮暴
食时，她会提醒孩子们慢点吃，再可口的饭也不能
吃太多。“饭吃八分饱就可以，吃太饱对身体不
好。”张春兰说。
  多年来，张春兰还养成了一个好习惯，就是
晚上9时前上床睡觉。她的睡眠质量很好，经常
一觉睡到天亮。有时候看到孩子们熬夜，她也会
提醒他们不要熬夜，并告诉他们早睡的重要性。
“以前地里忙，夏天干完活就不早了，可能会睡
得晚点。只要没特殊的事，我都早睡觉，第二天
就有精神。”张春兰告诉记者。

生活习惯良好，饭吃八分饱每晚早睡觉

□文/图 潍坊日报社全媒体记者 常方方

老年人突然食欲下降 

可能是肺炎惹的祸

□潍坊日报社全媒体记者 王路欣 常方方 
 通讯员 王娜
  近日，潍坊市人民医院老年医学科诊室接诊了一
位高龄患者，该患者饮食不佳5天，无发热症状，偶
有咳嗽、咳痰，无恶心、呕吐及胸痛症状，在外未予
治疗。患者双肺可闻及湿性啰音，其余无明显异常。
血常规及肺部CT检查结果显示为肺炎。那么，造成老
年人患肺炎的因素是什么？生活中需要注意什么？记
者采访了潍坊市人民医院老年医学一科医生高香。
●什么是老年肺炎？
　　老年肺炎是指年龄≥65岁人群的肺组织发生炎
症。肺炎属于常见疾病，年龄越大，发病率及病死率
越高。
●老年肺炎有哪些特点？
　　◇不少老年肺炎患者起病隐匿，没有发热、咳
嗽、咳痰、胸痛等典型症状或症状不明显。有些患者
只是身体感觉不适或者基础慢性疾病加重。越虚弱的
老年人，呼吸道症状往往越不明显，呼吸系统外的其
他症状越明显，所以容易漏诊、误诊。
　　近半数以上肺炎患者呼吸道症状表现为呼吸频率

加快，或有恶心、呕吐、食欲降低等消化道症状。有
些患者还会出现嗜睡、意识模糊、精神错乱等中枢神
经症状。
　　◇老年肺炎患者往往合并有其他慢性疾病，其中
2型糖尿病、慢性阻塞性肺疾病、脑梗死或脑出血后
遗症、痴呆、长期卧床等患者更容易发生肺部感染，
引起的并发症较多，如呼吸衰竭、心力衰竭、心律失
常、电解质紊乱等。
　　◇老年肺炎患者因咳痰无力或延髓麻痹导致痰液
引流不畅，具有潜在窒息风险。
　　◇老年肺炎患者常有反复感染的特点。
●引发老年肺炎的因素有哪些？
　　◇年龄因素。年龄越大，肺部感染的危险越大。
　　◇吸入因素。老年人由于吞咽反射和咳嗽反射减
弱，容易在进食和睡眠时发生误吸。
　　◇长期卧床。由于骨折、心力衰竭等原因长期卧
床的老年患者，其痰液不易排出体外，容易造成呼吸
道感染。
　　◇合并慢性病。伴随老龄出现的多种慢性疾病，
导致老年人肺部疾病的感染率和病死率增加。临床研

究发现，多数老年肺炎患者患有一种或多种基础疾病。
　　◇口、鼻、咽部疾病。有牙龈炎、龋齿、扁桃体
炎、鼻窦炎等疾病的老年人，容易将局部定植的细菌
带入呼吸道。
　　◇免疫力下降。随着年龄的增加，机体免疫力下
降，中性粒细胞吞噬杀灭病原菌的能力下降，是老年
人呼吸道感染防御能力降低的原因之一。
　　◇胃食管反流。这是老年人常见病，胃食管反流
容易发生胃内容物呛咳，引起呼吸道感染。
　　◇细菌病毒感染。肺炎链球菌、流感嗜血杆菌、
葡萄球菌等细菌感染及流感病毒、新冠病毒、呼吸道
合胞病毒等病毒感染都可能引起肺炎。
　　◇其他因素。如吸烟、酗酒、营养不良、缺乏运
动、恶性肿瘤放化疗、免疫抑制以及长期使用糖皮质
激素等。
  医生提醒，老年人肺炎发病率高、病死率高，需
要特别重视。当老年人出现饮食不佳或乏力、神志意
识改变时，要及时到医院检查，早发现、早治疗。另
外，老年人还可以通过接种肺炎球菌疫苗和流感疫苗
预防肺炎。

张春兰


