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饮食中的添加糖是引起龋齿最重
要的危险因素，过多摄入会造成膳食不
平衡，增加超重、肥胖以及糖尿病等慢
性疾病的患病风险。各种人群均应减少
添加糖（或称游离糖）的摄入，但不包括
水果中的糖和主食中的天然碳水化合
物。现在，我们来了解如何做到“减
糖”——

添加糖是指人工加入食品中的糖
类，包括单糖和双糖，常见的有蔗糖（平时
以白糖、红糖、冰糖的形式出现）、果糖、葡
萄糖等，通常存在于软饮料、果汁、甜点、饼
干、糖果、冰淇淋、蛋糕等食品中。天然果蔬
中的糖含量少、在人体内消化率低，且新鲜
果蔬营养价值高，不需要戒除；添加糖则
是健康隐患，要尽可能减少摄入。

中国营养学会建议，每人每天糖
摄入量最好能控制在 25克以下，最多
不超过 50克，糖摄入量控制在总能量
摄入的10%以下。实际生活中，要做到
以下几点：

用白开水代替饮料 含糖饮料指含
糖量在5%以上的饮料，尽量少喝或不喝
软饮料、果汁、含糖的功能性饮料等，推
荐喝白开水或茶水。成年男性每天喝水
1700毫升（约8.5杯），成年女性每天喝水
1500毫升（约7.5杯），少量多次饮用。

减少食用高糖类包装食品 不吃或
少吃冰淇淋、糕点、巧克力、饼干、蜜饯、果
酱等。购买加工食品时，要学会查看食品
标签中的营养成分表，选择碳水化合物
或糖含量低的饮料，注意隐形糖。

一日三餐少放糖 家庭烹饪菜肴
时尝试用大蒜、八角和花椒等天然食
物提味以取代糖。优先选择粗加工、新
鲜、健康的食品，比如新鲜蔬果、原味
坚果、鲜奶、粗杂粮等。制作婴幼儿辅
食时，无需添加糖。在外就餐时，尽量
少选含糖多的菜肴，如糖醋排骨、鱼香
肉丝、红烧肉、拔丝地瓜、甜汤等。

生活中如何“减糖”
健康知识宣传 ②

疫情期间

在公共卫生间
如何做好防护

前段时期，国内部分地区曾出
现“公厕传播链”。专家提醒，新冠病
毒可通过气溶胶传播，公共卫生间
是易引起气溶胶传播的场所，使用
公共卫生间时不可大意，应这样做
好防护：

1.全程佩戴口罩，不要摘下口罩
咳痰、漱口、补妆、抽烟等。

2.尽量避免用手接触设施表面，
可使用纸巾隔离。

3.便溺入坑、及时冲水。如使用
马桶，盖好后再冲水。

4.用过的纸巾丢弃入篓。
5.如厕后进行手部清洁，使用洗

手液+流水搓洗20秒以上，或用75%
酒精湿巾/棉片进行消毒，手部清洁
前不要触摸口眼鼻。

6.如厕时尽量不玩手机，确需使
用手机，如厕之后应对手机进行消
毒。

宗合

腹痛根据起病缓急和病程长短，
可分为急性腹痛和慢性腹痛：

急性腹痛 起病较急，疼痛程度较
严重，往往提示身体健康出现严重问
题，需及时治疗，以免导致严重后果。

急性腹痛病因复杂，常见的包括
胃肠道疾病、胆胰疾病、腹主动脉病
变、腹腔脏器破裂以及妇产科疾病等，
有时胸腔内脏器疾病也会导致腹痛，
如胸膜炎、心包炎、急性心梗等。

慢性腹痛 疼痛时间超过3个月的

腹痛，疼痛可以持续存在或断断续续、
反复发作。

慢性腹痛的疼痛程度一般比急性
腹痛轻，多与慢性疾病有关，常见的原
因包括炎症性肠病、功能性胃肠病等。

气温变化、大量饮酒、摄入过多油
腻或不洁食物、外伤、过度劳累、睡眠
不足等因素都可能诱发腹痛，多数情
况并不严重，部分可自行缓解。

若腹痛严重、不能缓解或反复出
现，应及时前往医院就诊。

尤其是在剧烈腹痛的同时伴有
发热、黑便或血便、无法控制的呕吐
和（或）呕血、无尿、晕厥或昏迷，或其
他部位的疼痛（如胸痛）延续到腹部，
需紧急就诊。

突发腹痛就医前不要自行服用止
痛药。暂时禁食、禁水，以避免加重部
分疾病的病情，如急性消化道出血、胰
腺炎、肠梗阻等。

据《生命时报》

肚子疼也有“十二时辰”
饭前饭中饭后疼痛对应5种不同的病

一口气喝完冰镇饮料

突然吐血千毫升
近日，哈尔滨一男子，一口气喝完

冰镇的冰红茶后，狂吐 1000毫升血。医
生表示，患者是因贲门撕裂造成上消化
道出血，失血性休克。在呕吐过程中造
成食管和胃的连接处黏膜的撕裂，病情
比较凶险。

王先生今年`38岁，身体状况良好。
前段时间，因天气炎热，他觉得特别口
渴，一口气喝完了一瓶冰镇饮料，然后
就感觉不舒服，被家人送往医院。

医生表示，冰镇的（饮）食品或刺激
性食物快速进入消化管时，消化道黏膜
会产生强烈痉挛，还会损伤黏膜。生活
中，由贲门撕裂导致患者大出血的情况
并不少见，一旦发生，就可能有生命危
险。

医生建议，尽量避免食用冷饮、冷
食，或依据个人的情况减少进食量、减
慢进食速度。运动后休息 3分钟—5分
钟，心率相对平稳后再喝冷饮。可把冰
镇饮料先放在温水中 1分钟左右，待回
温些许后，再小口慢饮。

据《长江日报》

肚子疼是生活中很常见的一种
不适症状，它的发生往往与进食有
关，有人是饿肚子时疼得厉害，有人
是吃完饭更严重。其实，不同的疼痛
时间可能预示着不同的疾病。上腹
痛是一种很常见的症状，虽然都是
疼，但是饭前、饭中、饭后疼的病因
差别很大。

餐前疼——十二指肠溃疡 秋冬、
冬春交替之际，常见十二指肠溃疡，
典型症状就是空腹时上腹痛，也可能
会出现夜间痛，进食后就能缓解。

这是因患者的胃酸、胃蛋白酶分
泌增多，且破坏能力与十二指肠黏膜
的防御能力失衡，造成溃疡。空腹时，
没有食物中和胃酸，部分胃酸溢入十
二指肠，刺激溃疡面，痛感会更强。

进食后，胃酸进入十二指肠时已
与食物充分混合，降低了酸度，对溃疡
面的刺激较小，疼痛便会有所缓解。

进食中疼——慢性萎缩性胃炎
大多数慢性胃炎缺乏特异性症状，有

的可能没有症状，有的是不同程度的
上腹隐痛、餐后饱胀、反酸等消化不良
症状。慢性萎缩性胃炎伴黏膜糜烂者
的上腹痛较明显，常反复发作，出现在
进食中或餐后。

餐后半小时到1小时疼——胃溃
疡 胃溃疡是胃黏膜防御能力减弱所
致，患者多伴有幽门螺杆菌感染。

进食后，食物与胃黏膜发生摩擦，
刺激溃疡部位，且胃蠕动增强，会对溃
疡造成牵拉；为了消化食物，胃酸分泌
增多，黏膜受到的破坏更大，某些辛辣
刺激性食物还会加剧这种刺激，导致
患者出现明显餐后痛，可持续数分钟

至数小时不等。
饱餐后有烧灼感——胃食管反流

病 因患者食管的防御机制下降，进
食后胃酸分泌增多，加上反流物刺
激，便可引起胸骨后疼痛、不适或烧
灼感。

餐后饱胀——功能性消化不良
患者常有反复发作的中上腹痛、上腹
部烧灼感、餐后饱胀感及早饱感。

目前认为，该病与内脏高敏感性、
胃肠动力障碍、感染及精神心理等因
素有关。功能性消化不良患者的内脏
高敏感性常使其更易出现上腹部不
适，且餐后比空腹时更敏感。

不同的疼痛时间，预示着不同的疾病

除了发生腹痛的时间，还可以根
据“痛感”的不同，来初步推测肚子疼
背后的原因：

胀痛 疼痛程度较轻，多为脏层腹
膜被动膨胀所引起，比如胃肠道消化
不良、肠梗阻、肠麻痹、胆囊炎等。

阵发性疼痛 多表示空腔脏器发
生痉挛或阻塞性病变，比如机械性肠
梗阻、输尿管结石等；胆道蛔虫病常表
现为间歇性上腹“钻顶样”剧痛。

隐痛 该症状无特异性，多为胃肠
道的轻微炎症、溃疡，比如胃炎、胃溃
疡、结肠炎等。

痉挛性疼痛 胃肠道痉挛所致疼
痛，常见原因有胃肠道炎症、溃疡等，
有时需与肾结石或输尿管结石梗阻引
起的疼痛做区别。

剧烈绞痛 胃肠道对缺血的疼痛
反应敏感，如果临床出现极为剧烈的
腹痛，就可考虑腹腔内脏器缺血，比如

肠系膜上动脉栓塞、胆囊坏死、急性胰
腺炎、肠梗阻或腹部疝气嵌顿导致肠
管缺血等，病情危急，需尽快就医。

此外，消化性溃疡病常表现为典
型的慢性、节律性、周期性上腹痛；胃、
十二指肠穿孔常为突发性中上腹的剧
烈刀割样痛、烧灼样痛；急性阑尾炎则
首先表现为上腹部疼痛，后出现右下
腹疼痛，即转移性疼痛。

不同“痛感”对应不同病2

腹痛别盲目止痛3
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轻松解决哺乳期奶少，堵奶，乳腺管
不通畅，清水奶，大小乳等问题。
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