
健
康

2 0 2 2

年2

月8

日

星
期
二

责
任
编
辑

凌

巍

责
任
校
对

冯
春
玲

技
术
编
辑

刘
艳
苹

14

新
闻
热
线
：31 5 5 6 7 9

1.疫情期间，零食不要
超量 因减少外出，不少人
都会待在家里，吃零食的机
会多了很多。很多零食含糖
量比较多，吃含糖量比较高
的食物和饮料，就会引起口
腔疾病的增加。吃坚果的频
率增加，也会引起牙齿的损
伤。

2.注意假牙的清洁与存
放 尤其是使用假牙的老年
人，每次进食后，应摘下假
牙，用清水冲洗，并在清洗
时用软布擦拭或软细毛刷
轻 刷 。晚 上 则 要 在 睡 前 将
假 牙摘下 ,使用专业假牙清
洁片、假牙清洗剂来清洗。

3.要勤漱口、勤刷牙，牙
刷要定时更换 可选用功能
性口腔护理产品，以避免因
牙周炎而不得不外出就医
的 麻 烦 。一 定 要 注 意 口 腔
卫生，除早晚刷牙外，还要
每 次 餐 后 漱 口 。漱 口 的 目
的是及时清除口腔内的食
物残渣。如有口腔溃疡，可
以 用 淡 盐 水 漱 口 ，防 止 对
溃疡面的刺激。

4.外伤导致的口腔问题
要及时处理 疫情期间，因跌
倒导致的口腔破损要及时处
理。

宗合

疫情期间

口腔健康
要注意

血脂异常检出率最高1

血脂异常，根据指标来忌口2

看到血脂异常后，先不要急着马上
用药调脂，要确定是哪一项超标，因为
不同指标异常，调整方式有着不同的侧
重。

不管什么类型的血脂异常，都首
先 推 荐 饮 食 控 制 ，只 有 持 续 一 段 时
间 的 饮 食 调 整 后 仍 无 法 起 效 时 ，才
需要借助药物进行干预：

总胆固醇和“坏”胆固醇偏高

限制食物中的胆固醇含量，最好控
制在每天 300毫克以下。

不建议吃动物内脏、脑、蛋黄、鱼子
酱、虾酱，以及螃蟹、鱿鱼等无鳞鱼类；
适当多进食含植物固醇的食物，黄豆及
其制品最佳，青豆次之。植物固醇可以

抑制胆固醇的吸收，从而降低总胆固醇
水平。

单纯的“好”胆固醇偏低

适当补充富含欧米伽—3的食物，
如深海鱼等；增加富含水溶性纤维的食
物，主要为水果、蔬菜。

日常忌食反式脂肪，少摄入饱和脂
肪，如动物油脂、棕榈油等。此外，要戒
烟，并增加有氧运动。

单纯的甘油三酯偏高

应当严格控制脂肪的摄入总量，包
括烹调用油在内，每天最好不超过 50
克。植物油优选橄榄油、菜籽油，适量使
用椰子油有助于降低血脂。

不吃肉眼可见的肥肉或动物油脂、
奶油；尽量不吃或少吃甜食以及所有
含糖饮料等，过多摄入的糖分会在体
内转化成甘油三酯。

适量进食水果，每天不超过 200
克，过多的果糖也会转化成甘油三酯；
适量进食坚果，每日不超过 25克；蛋白
质食物以豆制品、去皮禽肉、鱼类、精瘦
肉、蛋类为主，可以适量补充富含欧米
伽—3的食物；乳品类最好选择低脂或
脱脂奶制品。

增加膳食纤维的摄入，比如，多吃
粗粮、杂粮、蔬菜，可帮助减少脂肪的吸
收。烹调方式上，应以蒸、炖、煮、烩、卤
为主，少吃煎、炸食品。另外，应戒除烟
酒。

《北京市 2020年度体检统计报告》
检出情况涵盖了 2020年度全市 62万人
次专项体检和353万人次健康体检的数
据。

统计分析显示，检出率排名靠前的为
血脂异常（男性37.85%，女性27.91%）、超重
（男性31.80%，女性19.03%）和脂肪肝（男性
29.84%，女性14.81%）等慢性非传染性疾病
相关的危险因素。

血脂异常，四个指标很关键

血脂异常与否，主要看四项指标：
总胆固醇、高密度脂蛋白胆固醇、低密
度脂蛋白胆固醇和甘油三酯。

在四项指标中，低密度脂蛋白胆固

醇是动脉硬化的最主要危险因素。无其他
风险因素人群，最好控制在0毫摩尔/升—
3.4毫摩尔/升。

高密度脂蛋白胆固醇指标越高，心血
管病风险则越小。男性高密度脂蛋白胆固
醇为0.96毫摩尔/升—1.15毫摩尔/升、女
性为0.9毫摩尔/升—1.55毫摩尔/升。

高密度脂蛋白胆固醇与低密度脂蛋
白胆固醇的比值也是评估风险大小的重
要因素，两者的差值越大，风险越大。

在这四项指标中，最易受饮食影响
的指标是甘油三酯。正常人的甘油三酯
为 0.56毫摩尔/升—1.7毫摩尔/升。只要
饮食中摄入的脂肪多一点，甘油三酯水
平就会升高；反之，降低高脂食物摄入，

偏素饮食，该数
值就会下降。

血脂检测频率

即使血脂
没 有 异 常 ，年
龄在 20 岁—40 岁的人
也应至少每 5 年检测 1
次血脂；40岁以上男性和绝经期后的女
性每年检测1次；急性心梗、近期体重波
动较大、腹泻或血糖控制不佳者，建议
在急性疾病发病后 12小时内或疾病发
生后4周—8周内进行血脂检测；若筛查
发现血脂检测结果异常，应隔天再次空
腹复查。

体检报告：血脂异常者最多
忌口是首选“降脂法”

很多患者都在出现心脑血管疾病
后才发现自己的血脂水平存在异常。不
过，血脂异常也不是完全无迹可寻，一
些不太明显的身体变化可能已经在提
醒你关注血脂了——

头晕、失眠、记忆力下降

这是高脂血症常见的早期症状之一，
尤其是中老年人，往往早晨起床后感觉头
昏脑涨，早餐后可改善，午后极易犯困。

身体出现黄色或棕红色结节、斑块

睑黄疣（眼睑皮肤处淡黄色柔软的

扁平疣状隆起）的形成，是中老年人血
脂增高的信号。睑黄疣本身对健康没有
明显危害，但其出现时，可提示病人血
脂水平已经很高。

视力下降或失明

血液中甘油三酯增多、流速减慢，脂
蛋白从毛细血管漏出且侵犯到黄斑，就
会影响视力。高脂血症是引起视网膜血
栓形成的最常见原因。

经常耳鸣和重听

高血脂会使较细窄的内耳血管变得

更窄，易发生供血障碍。

腿经常抽筋或小腿发凉、麻木

这可能是胆固醇积聚在腿部肌肉中
的表现。如果感觉明显加重，就应及时进
行血脂检查。这点尤其需要与缺钙症状
区别开来。

建议在发现上述症状后，尽早到医
院进行生化检查，密切关注血脂水平。血
脂调节强调综合饮食治疗和改善生活方
式，如仍不能控制，才需要在医生指导下
应用调脂药物。

据《生命时报》

血脂异常有迹可循3

漏吃的药到底要不要补服
现实生活中，总有这样的事

发生：出门忘记带药、做事太投
入忘记吃药、药吃完了还没来得
及购买……

相信不少患者都有过这样
的疑问：漏吃了一次药，需要补
上吗？

药物有个“科学
补服原则”

发现漏服药物后，首先应该
判断漏服会不会对病情造成影
响。对于那些患上了需要严格维
持治疗药物浓度的疾病的患者，
例如癫痫患者，漏服药物可能会

造成很大影响，应尽早补服。
绝大部分慢性病患者，因长

期服药，体内已形成了稳定的血
药浓度，偶尔漏服一次，对于治
疗的影响不会很大，有时甚至可
以忽略不计。

常见的5类药物
要这样补服

慢性病患者漏服药时，如果
拿不准，就要先咨询医生，以免
发生危险。常见漏服药物的应对
措施如下：

降压药 选择短效降压药的
患者，如漏服，应立即补服，并适

当推迟下次服药时间，但千万不
要在睡前补服，以免导致血压过
低，诱发脑梗。

选择长效降压药的患者，药
物半衰期较长，每天服用一次，
在服药后维持稳定血药浓度 48
小时以上，如果漏服，当天想起，
补服就可以；如果次日才想起，
就不用补服了。

有些降压药偶尔漏服一次，
不用补，具体包括以下 3种：氨
氯地平、培哚普利、替米沙坦。过
度服药反而会导致患者血压降
低、诱发脑卒中等。

降糖药 每日服用 3次的降
糖药，2 小时内发现可以补服；
每日服用 2次的，4小时内发现

可以补服；每日服用一次的，12
小时内发现可以补服。

简单来讲，如果漏服药物的
时间在 2次用药间隔时间的一
半之内，就可以补服；否则便不
可以补服，且下次务必按照原间
隔时间继续服药。

需要注意的是，糖友在具体
实施时，还应根据血糖情况、进
餐多少及药物剂量而定。

比如：服用的是一日一次的
降糖药物（如达格列净），在午餐
前或晚餐前发现漏服，且监测到
血糖轻度升高，可以通过适当减
少主食量或增加运动量进行调
节，不补服药物；如果血糖大于
13.9毫摩尔/升，就需补服；睡前

发现，可不再补服，以免发生低
血糖。

降血脂药 一般不需再补
服，下次按原间隔时间用药。

抗抑郁药 有些抗抑郁药，
如（帕罗西丁、氟西汀），容易引
起失眠，故一般在早上服用，如
漏服药物，请勿在睡前服用。三
环类抗抑郁药（如米氮平）则相
反，易引起嗜睡，建议睡前服用。

抗菌药 青霉素类或头孢菌
素类等药物，一旦出现漏服，应
立即补服，下次服药时间可适当
向后延长。喹诺酮类药物如漏
服，可加倍补服。

据《生命时报》
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【东方爱堡国际移动月子会所】在做孕动中国辣妈嗨购会的大型活动，
免费扫码抽礼品还有产后项目赠送！
一等奖：免费入住28天月子房（孕妈）或价值16666元产后项目。
（只限沧州本地孕妇抽奖！）加微信扫码抽奖18730726672 抽奖二维码


