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评估一个人的健康程度，人们可能
更加注重躯体上的表现，却忽略了情绪
和心理方面的问题。

来自美国杜克大学领导的国际研究
团队，通过一项为期30年的研究发现，患
有早期精神障碍（焦虑、抑郁、精神分裂
症、人格障碍等）的人，日后患上痴呆症
或在较年轻时痴呆症发作的风险较高。
如果年轻时就开始关注精神健康，就可
能减轻日后患上痴呆症的风险。

焦虑、抑郁会增加痴呆风险

研究人员对 171万余名新西兰人进
行了长达 30 年（1988 年至 2018 年）的跟
踪调查。随访期间，64857人被确定为患

有精神障碍，34029 人被确定患有痴呆
症。被确诊精神障碍的男性患者和女性
患者比例相似。

在观察期内，被诊断为精神障碍的
人中有 3957（6.1%）人被诊断为痴呆症；
没有精神障碍的人中，这一比例仅为
1.8%。在男性、女性和所有年龄段的精神
障碍患者中，患痴呆症的比例都很高。

无论早发性还是晚发性痴呆，在男
性和女性中都可以观察到精神健康问题
与痴呆症之间的联系。因此，精神障碍是
后续痴呆症的显著早期预警信号。

研究的第一作者表示，虽然精神健
康问题并非痴呆症的“最终判决”，但要
像呵护身体健康一样呵护精神健康，以
降低日后患病的风险。

怎样与坏情绪和平相处

每个人都不可避免地会和负面情绪
“狭路相逢”，学会怎么接纳、处理这些问
题才是最重要的，以下5个方法或许能帮
到你——

尝试盒式呼吸 具体做法：用鼻子吸
气 4秒钟，屏住呼吸 4秒钟；然后用嘴呼
气 4秒钟，保持 4秒钟。重复做 4个—5个
循环或更多次，直到感觉恢复平静即可。

避免“未来焦虑”试着将焦虑的想
法叙述出来：“我有一个想法，但这只是
一个想法，未必发生。”你会意识到，让自
己焦虑的是脑海中的想象，不是必然发
生的现实。

认识、接纳坏情绪 试图压抑和否认
情绪，可能让我们更加难熬。此时要试着
接纳自己的情绪，承认“这件事确实给我
带来了困扰”。此后，要避免“情绪反刍”，不
要反复回想让自己伤心的场景或经历。

此外，还可以找亲友谈谈自己遇到
的困难，倾诉是缓解不良情绪的好方法。

尝试运动或其他爱好 面对坏情绪，
动起来是个好主意，运动能分泌让人感
到快乐的多巴胺。有氧运动具有很好的
抗抑郁和焦虑的作用，同时对缓解压力
也有极大好处。除了运动，还可以尝试做
些自己喜欢的事。

洗热水澡 这也是个好办法。在正常
的范围内，体温越高的人更容易感觉愉
快。 据《生命时报》

焦虑的人痴呆风险高

值得注意的是，慢性肾脏病
的患者早期往往没有明显的临
床症状，患者认为自己身体没有
问题，往往错失最佳治疗时机。

“因此，我们主张每年进行体
检。”首都医科大学附属北京天
坛医院肾内科主任周亦伦说。医
学上把慢性肾脏病分成5期，但
1期到 3期症状不明显，而 5期
就是尿毒症。让患者自己掌握相
关的知识来预防疾病比较困难，
建议普通人从入职开始就进行
规律的体检，哪怕每年只进行最
简单的查验血常规、尿常规等，

对以后可能都会有很大的帮助。
“实际上，我们通过很简单的

验血、验尿的检查，完全可以筛查
出肾脏病早期的病人。”周亦伦介
绍，这部分病人及时筛查出来并
治疗的话，即使无法根治，至少也
可以在很大程度上延缓病情的发
展。

“另外，体检的结果必须引
起重视。”周亦伦表示，有的患者
体检后发现了异常，由于不重视
等原因，未及时就医，因此白白
丧失治疗良机，非常令人惋惜。

早期症状不明显
定期体检很关键

肾脏病主要分为原发性和
继发性。原发性指某种疾病最先
发生于某个组织或者器官，继发
性是由某一种确切的疾病引发
另外一种疾病。据周亦伦介绍，
近年来，一些由糖尿病、高血压
等引起的继发性肾脏病的发病
率上升明显。他说：“糖尿病、高
血压、慢性肾炎是最常见的引起
慢性肾脏病的病因。”

“现在，就药品来说，有了越
来越多的手段。”周亦伦表示，现
在，对慢性肾小球肾炎原发性患
者来说，除了一些激素免疫抑制
剂，对于肾病综合征的治疗还有
一些生物制剂。

对于继发性肾脏病患者而
言，重要的是要治疗其原发病。

“比如，有一种抑制剂，本来是降
糖的药，现在，发现它还可以降
尿蛋白，且对非糖尿病导致蛋白
尿的患者也有效果，因此，这种

药除了被应用在糖尿病肾病患
者中，将来也可能应用于非糖尿
病肾病患者。”周亦伦表示，蛋白
尿是肾功能恶化的重要表现，如
果能有效减少蛋白尿，对延缓肾
病进展就会有特别大的帮助。

“现在的降压药物除了降压
作用，还有保护心脏功能、肾功能
的作用。”周亦伦介绍，“近两年，新
药的应用比较突出，能明显感觉到
与过去相比有了质的飞跃。过去面
对肾病，总觉得有点束手无策——
除了为重度患者做透析治疗。病情
较轻，没到做透析程度的病人
怎么办？随 着 更 多 的 新 药进
入临 床 阶 段 ，未 来 可 以 更 好
地服务于慢性肾脏病患者。”

“未来，希望有机会探索中
西医结合的方式。”周亦伦表示，
中药在治疗慢性肾脏病上有自
己的特色，前提是患者要选择正
规的中医院。

治疗手段有进展
新药应用挺亮眼

据周亦伦介绍，慢性肾
脏病的管理是从疾病预防到
治疗的全程管理，既包括监
测预防，也包括治疗。慢性肾
脏病管理不当，可导致病情
进展，也会增加心血管疾病
的患病风险。

慢性肾病的管理主要
分为三个方面：改善患者
生活方式、监测疾病、治疗
疾病。

“老百姓常说‘三分吃药
七分养’，对慢性肾病患者而
言有一定的道理。”周亦伦表
示。他还说，患者通过改善生
活方式，有助于延缓慢性肾
脏病的进展。

生活方式的改善包括很
多方面，例如，鼓励患者戒烟
并适当进行体育锻炼；鼓励
肥胖和超重患者适度减肥；

控制身体质量指数（BMI）在
20—25之间；饮食方面注意
平衡膳食，建议低盐、低脂饮
食，避免高蛋白饮食，但也需
要注意避免过度限制蛋白摄
入而导致营养不良；合并高
尿酸血症或痛风的患者，应
低嘌呤饮食。

慢性肾脏病患者的日常
监测，首先要注意监测血压
和血糖，其次还需要定期到
医院化验血常规、尿常规及
肾功能等指标，以便评估肾
脏病情。周亦伦说：“过去，我
们主要通过电话随诊，现在，
患者可以通过互联网慢性病
管理平台，自行上传血压、血
糖等各项数据，医生可以根
据这些监测信息，为患者及
时调整治疗方案。”

用药方面，患者应在医

生的建议下合理用药，另外，
还应该避免滥用药物和保健
品。很多保健品成分不明，有
潜在的导致肾病的风险，患者
应避免服用。另外，慢性肾病
的患者在治疗自身其他疾病
的时候，也需要警惕相关药物
有无肾脏方面的副作用。

周亦伦表示，患者的自我
健康管理非常重要，慢性肾脏
病病程时间长，由于部分患者
在缺少监督的情况下，会出现
停药、减药的管理失误，因此
需要给患者做充分的宣传教
育。很多研究显示，控制血
压、尿酸、血糖、尿蛋白等各
项指标，使其保持在正常范
围内，都对防止慢性肾脏病
恶化有明显的帮助。

王美华

慢性病管理三方面
健康生活记心间

做饭时

1.食材先用流水清洗，
处理生食和熟食的切菜板
及刀具要分开。

2.尽量吃新鲜食材，不
要放置太久。

3.不要接触、购买和食
用野生动物，避免前往售卖

活体动物（禽类、海产品、野
生动物等）的市场，禽肉蛋
要充分煮熟后再食用。

4.多吃蔬菜水果，增加
营养，水果尽量削皮。

睡觉前

1.做一些简单的家庭
健身运动。

2.勤打扫整理，保持室
内清洁。

3.勤洗衣物、勤洗澡，
保持个人卫生。

4.不要熬夜，保证充足
的睡眠。

5.不要过度紧张，保持
良好心态。

据《健康时报》

疫情期间 居家如何防护

据估计，全世界大约已有8.5亿人因各种原因罹患慢性
肾脏病。世界卫生组织2020年发布的《2019年全球健康评估》
报告显示，肾脏疾病已跻身全球十大死因之列。慢性肾脏病
造成的疾病负担正在迅猛增加，其致残、致死率增幅排在所
有慢性病之首。

在中国，慢性肾脏病的患病率高达10.8%，患者人数超过
1 亿，而知晓率仅为 12.5%。由于慢性肾脏病患病率高、花费
高、知晓率低、治愈率低，因此被医学界称为“沉默的杀手”。

高患病率 高额费用 低知晓率 低治愈率

慢性肾脏病是怎样成为“沉默杀手”的
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承接信用服务：行政处罚修复，工商处罚修复，司法案件修复，
纳税信用等级修复，信用报告解读、分析、优化方案。
联系方式：李经理 17736783803 河北信帮帮信用服务有限公司


