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20 多岁，如花似玉的年纪，
却因为肥胖、痤疮、毛发旺盛、月
经不调而苦苦烦恼。30 多岁告
别了青春懵懂，本是风姿绰约的
年纪，却突然面部油腻，痤疮肆
意，膀大腰圆，月经稀少甚至闭
经不孕……祸根极有可能是多
囊卵巢综合征（polycystic ovary
syndrome，PCOS）。

什么是多囊卵巢综合征？
多囊卵巢综合征是一种常

见的生殖、代谢疾病，影响整个
生命周期，其典型的临床特征包
括高雄激素血症、慢性无排卵和
多囊卵巢形态。PCOS 患者代
谢障碍通常导致无排卵和闭经、
不孕、毛发过度生长和肥胖等各
种临床症状，常伴有胰岛素抵
抗。在育龄女性中发病率约为
6%~10%，在不排卵而导致不孕
的患者中甚至占到30%~60%，是
导致生育期女性月经紊乱和不
孕最常见的原因。患者甚至还
会因肥胖、多毛、不孕等导致抑
郁症发病率增加、生活质量降
低、自尊心丧失等。

PCOS 的病因至今尚不明
确，可能与雄激素过多、神经内

分泌系统失调、代谢性紊乱（如
胰岛素抵抗）、遗传因素等密切
相关。

多囊卵巢综合征临床表现
有哪些？

多囊卵巢综合征的临床表
现呈多样性，多于青春期开始，
常见于育龄期女性。

1.月经失调：可表现为周期
不规律（周期指两次月经来间隔
的时间，即初潮2年后仍不能建
立规律月经）、月经稀发（即周期
≥35d）、量少或闭经（停经时间超
过 3个月经周期或≥6个月），还
有一些不可预测的出血。

2. 不孕：因排卵异常导致，
表现为稀发排卵（每年≥3 个月
不排卵）。除此之外，自然流产
的几率也会增加。

3. 多毛、痤疮：由高雄激素
引起。出现不同程度的多毛，上
唇、下颌、胸背部（包括乳晕）、大
腿内侧可见较粗的体毛，阴毛呈
男性型分布。痤疮好发于面部

中下 1/3处，常伴有明显皮脂溢
出，于月经前加重。

4.肥胖：约50%以上的患者
合并肥胖，以腹型肥胖为主，且
倾向于发生胰岛素抵抗，发生其
他代谢疾病（如糖尿病、非酒精
性脂肪肝）的风险也相应增加。
通常采用体重指数（BMI）进行
肥胖分级。BMI=体重（公斤）/
身高（米）²，BMI≥25为肥胖。

5.黑棘皮病：阴唇、颈背部、
腋下、乳房下和腹股沟等处皮肤
皱褶部位出现灰褐色色素沉着，
呈对称性，皮肤增厚，质地柔软。

6. 其他：因雄激素过量，多
囊还有脱发、男性化体征如声音
低沉、喉结突出等表现。抑郁发
病率增加，可能与肥胖和胰岛素
抵抗相关。

如何治疗多囊卵巢综合征？
1.生活方式的干预
2023 年新版指南强调生活

方式干预的目标是改善中心性
肥胖和血脂等代谢状况，即使体

重未减轻，患者依然能够获益。
维持至少8周的低血糖指数饮食
可显著降低腰围和BMI，还能改
善胰岛素敏感性，有助于改善生
殖功能，特别是月经周期。增加
蛋白质摄入量，高蛋白饮食（蛋
白质构成能量≥25%），减少碳水
化合物（不超过 200 g 或不超过
总能量的 30%），可减轻 BMI、腰
围和脂肪量。特定的饮食模式，
如一天中少吃多餐和早餐多吃
晚餐少吃，也被发现有利于增强
胰岛素敏感性和降低雄激素。

2.运动干预
研究表明，运动能通过增强

胰岛素敏感性降低高胰岛素血
症，使雄激素回归正常水平，恢
复生殖功能。运动贵在坚持，一
定不能三天打鱼两天晒网。建
议每周运动 3~5 次，每次 30~60
分钟，逐渐延长，运动强度由低
到高，如慢跑、快走、骑车、游泳
等。同时每周进行 2 天的力量
训练（仰卧推举、杠铃弯举等）并

减少久坐时间可以减轻体重、预
防体重反弹。

3.药物治疗
药物治疗主要是根据症状，

分别应用药物调整月经周期、降
低血雄激素水平、改善胰岛素抵
抗等，不孕的患者可能需要促排
卵治疗。

4.中药治疗
本病与脾虚、痰湿、肝郁、血

瘀等多病理因素相关。临证以
调肾治脾为主，亦同时注重调畅
情志。

多囊卵巢综合征远期影响
已有研究显示多囊卵巢综

合征患者患子宫内膜癌风险较
正常女性增加3倍，患Ⅱ型糖尿
病、肥胖、心血管疾病风险是正
常人的3~6倍，并且会增加孕早
期自然流产率，妊娠期合并症的
发病率。

虽然多囊卵巢综合征不能
完全治愈，但它是可治可控的。
通过治疗可建立规律月经周期，
且能正常排卵，自然受孕。但需
要注意早发现早诊断早治疗，及
时到正规医院就医。
（广西国际壮医医院 甘雨彤）

不可忽视的多囊卵巢综合征

糖尿病是一种常见病，是由于胰
岛素分泌和（或）作用缺陷引起的以血
糖升高为特征的代谢病，严重危害人
们健康。除了注意预防，血糖高者还
要保持健康的生活方式，延缓病情的
进展。

1.糖尿病三级预防
一级预防：加大对糖尿病知识的

宣传力度，促进健康生活方式的养成，
有选择地进行糖尿病易感者干预。

二级预防：对于糖尿病及糖耐量
低下患者，应早发现，早干预，严格控
制血糖，预防并发症，降低糖尿病发生
率。建议：加强对 25岁以上人群的流
行病学调查，对其进行筛查，及早发
现；对于糖耐量异常的患者，采用目前
被证明行之有效的饮食控制、运动疗
法等方法进行干预。

三级预防：对已经被确诊为糖尿
病的人展开现代化的综合治疗，采用

“五驾马车”并驾齐驱的综合方法，将
血糖尽可能地控制在正常的范围内，
同时还要重视血压、血脂等指标的控
制，预防和降低糖尿病及其慢性并发
症的发生和发展。

2.什么样的人容易得糖尿病
具有家族遗传史；长期不良的生

活习惯；患有基础性疾病；肥胖及锻炼
不 足 的 人 群 ；精 神 压 力 大 ；妊 娠 期

女性。
3.糖尿病患者健康生活方式

（1）营养：目前，高纤维食物已被
证明对降糖有益。因此，糖尿病患者
的最佳膳食结构为，70% 的碳水化合
物，10% 的蛋白质，20% 的脂肪。大豆
含有大量的纤维素，对糖尿病患者来
说，是一种很好的食品。患有糖尿病
的人要记得避免食用含纤维素较少的
精制食品，可食用少量的水果，但注意
不可过量。对于Ⅱ型超重的糖尿病患
者来说，首先要做的事情是减肥，因此
应该减少主食的摄入量，增加蔬菜的
摄入量，注意体重不宜减得过快，应把
控好力度。

（2）三餐：①早餐包括粗粮、豆类、
牛奶、水果、坚果少量（不适合肥胖的
人食用）。②午餐包括主食、豆类、肉
类、三种蔬菜（大部分）、少量的坚果

（肥胖的人不食用）。③晚餐：体重超
重的人可以不进食，或者晚餐可以食
用少量的全麦面包、蔬菜、水果等。减
少零食的摄入，多喝水。

（3）运动：在糖尿病的管理中占重
要地位，尤其对肥胖的Ⅱ型糖尿病病
人，有助于控制血糖和体重。建议在
医师指导下开展运动，循序渐进，并长
期坚持。

（4）补水：血糖控制不佳升高时，

可能会出现渗透性利尿，通过尿液排
出的水分会增多，此时会出现口渴的
情况，可以适量多喝水补充水分。但
如果出现糖尿病肾病时，不建议大量
喝水，以免加重肾脏负担。

（5）防感染：患有糖尿病的人很容
易受到感染，因此要经常沐浴，以保持
肌肤的洁净。沐浴后要做好脚底、脚
趾、脚趾间的检查，同时也要注意避免
用热水洗脚，避免烫伤。平时要穿着
清洁的长袜及适当的鞋子。

（6）阳光：晒太阳不仅可以促进血
液循环和新陈代谢，提高人体对钙磷
的吸收，对稳定血糖、杀菌防感染也大
有益处。

（7）戒烟戒酒：尼古丁会加速胰腺
功能衰退，降低胰岛素的敏感性，还会
诱发心脑血管疾病；酒精会影响血糖
代谢和胰岛素的代谢，导致肝脏功能
异常和血糖不稳定。因此糖尿病患者
一定要戒烟戒酒。

（8）休息：胰腺本身也要休息。无
论你吃了什么东西，都需要胰腺分泌
胰岛素，这样长年累月地工作而得不
到休息，最终导致胰腺功能减退，再也
不能分泌足够量的胰岛素。所以，为
了要让胰腺有充分的休息时间，每天
只吃2~3餐，中间尽量少吃零食，只饮
清水。 （秋 凉）

糖友的八个健康生活方式

近年来食物过敏发病率
增长明显，儿童食物过敏相对
成人更常见。全球儿童食物
过敏的患病率大约为6%~8%，
湿疹儿童的食物过敏患病率
高达40%，明显高于其他儿童。

很多人认为过敏只是出
现皮肤异常，实际上，食物过
敏的孩子会有呕吐、腹泻、湿
疹、咳嗽、哮喘、喂养困难等
多方面表现，严重的还会发
生过敏性休克，危及生命。
病程较长的，对孩子的生长
发育都会有负面影响。

因此，家长应该了解哪
些食物可能导致孩子的食物

过 敏 问 题 ，并 注 意 规 避 。
90%以上的食物过敏由以下
8 类食物引起：牛奶、大豆、
鸡蛋、小麦、花生、鱼、坚果、
甲壳类海鲜（虾、蟹、贝类
等），不同年龄段的孩子，引
起食物过敏的过敏原不同，
需要用变化的眼光看待食物
过敏。

0~1 岁：牛奶、鸡蛋、小
麦、大豆。2~10岁：牛奶、鸡
蛋、花生、坚果、鱼、带壳海
鲜、芝麻、猕猴桃等；10岁以
上：花生、坚果、鱼、芝麻、带
壳海鲜、花粉相关食品。

（菲 常）

什么样的食物易致过敏？

研究指出，进食过饱后，大
脑中有一种称为“纤维芽细胞生
长因子”的物质明显增加，比进
食前增加数万倍。这种纤维芽
细胞生长因子能使毛细血管内
侧细胞和脂肪细胞增加，促使动
脉粥样硬化的发生。如果长期
饱食，大脑内的纤维芽细胞生长
因子增加，会导致脑血管硬化，
出现大脑早衰和智力迟钝。因
此，吃得过饱对健康极为不利。

研究人员将老年人进行了
比较，结果发现：患老年性痴呆
症的人在壮年时期食欲都很旺
盛，特别是晚饭常常吃得过饱，
而且有嗜甜食、咸食的习惯，其
中大多在 50 岁左右时，身体已
经“发福”。人在进食时，纤维芽
细胞生长因子是先增后减，饱食
时比进食前增加数万倍，进食后

又逐渐减少，4 小时后基本恢复到原来水
平。目前还没有有效的药物来控制饱食时
纤维芽细胞因子的增加，但通过调节饮食
量，减少纤维芽细胞生长因子在大脑中的
分泌，来推迟脑血管硬化的发生是完全有
可能的，这样可以减轻和延缓大脑早衰和
智力迟钝。

因此，专家建议，在日常饮食生活中不
可饱食，每餐以七分饱为佳。这样可以有
效地减少因饱食而造成的纤维芽细胞生长
因子的增加，延迟和预防脑血管硬化及老
年性痴呆症的发生。 （可 可）
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磷元素是构成人体细胞膜的
成分之一，它可以与钙元素一起
作用于骨骼，促进骨骼发育与牙
齿的正常生长，还可以和脂肪合
成磷脂，有效提高人体新陈代谢
速度。

磷元素有这么多好处，肾病
患者必须重视其作用，但同时，高
磷血症对肾病患者极其危险。

高磷血症是指血磷酸盐含量
增加，超过正常水平的一种病理
状态，是磷代谢紊乱的一种。日
常食物中所含的磷元素经过胃肠
道吸收进入血液。肾功能损害
的病人，透析治疗不能将磷完全
排出体外，会造成磷过多蓄积体
内，造成高磷血症，对健康产生严
重不良影响。血磷水平超过 4.5
毫克/微升（1.45毫摩尔/升）就是

高磷血症。
高磷血症会导致继发性甲状

旁腺功能亢进，心血管钙化及心
血管并发症，皮肤瘙痒，软组织钙
化，骨质脆弱及骨痛、骨折，以及
维生素D代谢障碍的发生。只要
严格遵循低磷饮食、充分透析、药
物治疗三部曲，高磷血症完全可
以控制。

首先，在保证蛋白质摄入的
同时减少磷的摄入。要选择磷/蛋
白比值较低的食物，推荐食用磷/
蛋白比例<12毫克/克的食物，人
体 对 动 物 来 源 磷 的 吸 收 约 为
40%~60%，对植物来源的则<40%。

要多吃水煮菜，水煮以后，磷
会在汤里，而蛋白质得以保留，去
汤再吃，可以有效减少磷的摄入，
水 煮 可 以 使 蔬 菜 中 的 磷 减 少
51%，豆类中的磷减少 48%，肉食
中的磷减少38%。

要食用新鲜食物，避免加工
食品，添加剂中磷含量高，且添加
剂中的磷几乎能被人体全部吸
收，尤其是可乐等碳酸饮料应尽
量避免食用，以平衡蛋白和磷的
摄入。其次，肾衰病人要在医生
指导下充分透析，清除体内多余
的磷。最后，必要时要服用磷结
合剂，减少吸收。 （谊 人）

肾病患者如何管理血磷？


