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什么是结肠镜检查？
结肠镜检查是经肛门将肠镜循腔插

至回盲部，观察结肠黏膜病变的检查方
法，它是指利用肠镜顶端的微型摄像机
观察肠道内部的情况， 可观察到大肠黏
膜的微小变化。目前结肠镜检查已成为
结直肠疾病诊断和治疗中最常用而且有
效、可靠的方法，尤其是腺瘤、息肉等癌
前病变以及早癌的发现。若发现异常，
医生会将肠道中的部分病变组织取出，
进行病理学检查以明确性质。

肠镜检前肠道准备的注意事项
1. 了解检查的必要性：患者在结肠

镜检查前应该明晰消化内镜检查的重要
性和必要性，以便减少心理负担。结肠
镜检查可以对大肠黏膜病变进行观察，
还能明确疾病性质，可以有效地避免手
术带来的创伤损害，所以患者在检查前
应对结肠镜检查有充分了解和认识，打
消心理对结肠镜检查的恐惧。此外，患
者尽量保持乐观的心态，避免熬夜，保证
情绪稳定。

2. 需要提前预约：目前结肠镜检查
的人群越来越多，因此一般需要提前预
约，并且要根据预约时间及时接受检查，
若有失约情况，很可能会耽误疾病的诊
治，甚至容易造成不 良后果。

3. 检查前常规检查：在结肠镜检查
前一般医生会建议患者做一些辅助性的
常规检查项目，例如血常规、凝血功能、
心电图等，初步了解患者有无血液系统
疾病、心功能等情况，以防结肠镜检查时
活检后出血、胸闷胸痛，甚至心脏骤停。

4. 检查前饮食准备：结肠镜检查前
2~3 天进少渣半流饮食（忌：韭菜、芹菜、
木耳、菠菜、海带等蔬菜类），忌带皮带籽
的水果及干果（如：西红柿、草莓、葡萄、
火龙果、无花果、猕猴桃、红枣、各种瓜
类，尤其西瓜，香瓜等水果类），如无疾病
限制尽量多饮水。

5. 肠道清洁药物的服用方法：检查
前一日晚餐进半流食（米粥或面条），
餐后 1.5~2 小时开始服用泻药。一盒聚
乙二醇电解质散剂加 600~800 毫升温
开水，速度依个人情况而定，尽量大口
喝，可减少痛苦。若检查时间预约为
上午，于检查当日凌晨 5 点空腹喝 2 盒
聚乙二醇电解质散剂加 1500 毫升温开
水，每半小时喝 500 毫升，2 小时之内喝
完。若检查时间为下午，于检查当日早

晨 8:30—9:00 空腹开始喝药，2 盒聚乙二
醇电解质散剂加 1500 毫升温开水，每半
小时喝 500 毫升，2 小时之内喝完。

6. 无痛结肠镜检查注意事项：检查
前需禁食禁饮 4 小时，必须有家属陪同，
如有药物过敏史务必告知麻醉医生，检
查结束后 24 小时内勿驾驶机动车、电动
车以及高空作业等。

7.特殊情况处理：
（1）老年患者服用泻药必须由家属

陪同，如厕时注意安全。
（2）存在基础疾病患者需注意：高血

压患者平时服用降压药者可按时服用以
防血压过高发生脑血管意外；糖尿病患
者随时监测血糖，以防低血糖，自备硬质
水果糖，医务人员合理安排当日受检患
者检查顺序，将年老体弱者安排靠前；长
期服用抗凝及活血药品（如阿司匹林、丹
参片、波利维等）者应视病情停用 5～7
天，以防结肠镜检查时活检后出血，若服
用此类药物或者患者有心脏支架置入、
血管内支架置入史，患者需要由相关科
室进行评估，评估后再接受消化内镜检

查；若患者的身体情况比较虚弱，存在心
肺疾病或者年龄比较大，这种情况建议
提前住院，然后再接受结肠镜检查。有
急慢性盆腔疾患及既往有腹部、盆腔手
术史者应于术前告知检查医生，检查时
应携带相关检查结果等资料以备参考。

（3）长期便秘患者建议提前 3 天少
渣半流饮食，并可予服用泻药前口服促
进胃肠道蠕动的药物，如枸橼酸莫沙
必利。

（4）服用泻药时切忌急躁，按规定时
间内匀速服完即可，以防服用速度过快
导致恶心呕吐甚至马韦氏综合症。如遇
特殊情况应随时来院就诊，如呕吐大量
泻药未达到清肠效果、喝完泻药未大便
或大便次数少或腹痛、体重剧减，出冷
汗，头晕，耳鸣等，及时排除有无肠梗阻、
脱水等情况。

（5）教会患者及家属判断肠道清洁的
标准：大便呈淡黄色稀水样，无固体粪便。

（6）若同一天约有结肠镜和腹部 B
超，应先做B超，再做结肠镜。

（广西国际壮医医院   刘丹）

结肠镜检查前的注意事项

阿尔茨海默病（AD，俗称老
年痴呆症）是一种起病隐匿的进
行性发展的神经系统退行性疾
病，表现为在意识清晰时精神功
能全面衰退，记忆丧失，智能减
退，并出现一系列障碍。

老年痴呆症目前治疗的原
则是，应用脑血管扩张剂来改善
脑血液循环，以增加缺血区的血
流量和氧供应；应用脑代谢激活
剂改善脑功能，维持残存脑功能
的正常功能，减少因痴呆而产生
的症状和并发症。

目前治疗药物分为脑血管
扩张剂、代谢激活剂、胆碱类药
物等，主要有脑通、脑活素、脑复
康、都可喜、喜得镇等，还有新药
安理申（多奈哌齐）、石杉碱甲、
他克林、喜思开等。

1. 都可喜   本品为多年老
药，可通过提高血细胞的携氧能
力，增强脑细胞功能，起到改善
脑神经细胞氧合代谢的作用。
临床上用于老年痴呆症早中期，
现被广泛用于治疗老年痴呆症
和智力减退。

2. 多奈哌齐（安理申）   它
通过抑制胆碱酯酶活性，使神经
突触间隙乙酰胆碱的分解减慢，
从而改善患者的认知和记忆功
能，适用于轻至中度的认知障碍
的老年痴呆症的治疗。

3. 石杉碱甲   它对老年前

期记忆障碍有临床效果，
可显著提高患者的记忆和
认知力。

4. 喜思开（复方海蛇
胶囊）可明显促进神经细
胞的生长，改善肝功能，延
缓脑萎缩。对早期患者的
疗效更好，故提倡早期尽
快用药。

5. 脑活素   本品含有
人体所必需的游离氨基酸
和低分子肽，可直接经血脑屏障
进入脑神经细胞，促进脑神经细
胞蛋白质的合成，使已受损但未
变性坏死的脑神经细胞功能恢
复；并可加速葡萄糖通过血脑屏
障的运转速度，增加大脑的能量
供应，有利于脑细胞记忆功能的
恢复。延缓脑细胞衰老，加速神
经信息的传递，恢复减退的智
力，促进记忆。临床用于脑动脉
硬化、老年痴呆、记忆力减退、大
脑发育不全等症。此药比较安
全，无严重副作用。

6. 脑复康（吡拉西坦）   为
新型的促思维记忆药，直接作
用于大脑皮质，活化大脑细胞，
促进大脑合成蛋白质。并有保
护、激活和修复脑神经细胞的
作用，改善脑细胞的代谢，提高
学习和记忆能力，并可改善各
种类型的脑缺氧和脑损伤，可
改善认知能力，增强记忆功能，

并能逆转健忘作用。在临床上
用得也比较多。

7. 脑复智（奥拉西坦）   能
改善思维和记忆功能，并升高大
脑皮层乙酰胆碱的运转能力。
临床用于思维记忆力减退和思
维障碍等，既可用于治疗，又可
用于预防。

8. 长春西汀（卡兰）   它可
透过血脑屏障直接进入脑细胞，
可增进和改善大脑的氧供给，能
选择性地增加脑病变局部血流
量，起到改善脑细胞代谢及活化
脑细胞的作用。

笔者综合国内外医药界的
报道，药物预防方面，目前尚未
有任何一种药物，能确切、有效
地预防老年痴呆症的发生和发
展。在治疗上也无特效药，大多
药物只是局部修复，局部改善，
延缓病程的发展。

（李德志）

老年痴呆症用药分几类
《内 经》云 ：女 子

“六七，三阳脉衰于上，
面皆焦，发始白，七七
任脉虚，太冲脉衰少，
天癸竭”。男子“六八
阳气衰竭于上，面焦，
发 鬓 须 白 ，七 八 肝 气
衰，筋不能动，天癸竭，
精少，肾脏衰，形体皆
极 ，八 八 则 齿 发 去 ”。
指出人的一般生长规
律 ，女 子 42~49 岁 ，男
48~64 岁，体质渐衰，脏
腑功能，气血生化等均
有不同程度的变化，若
能运用多种养生益寿
的方法延缓衰老是完
全可以的，而老年保健
浴足法可鼓舞气血、疏
通经络、安和五脏，温
浸双足使药性直达足之三阴
三阳，旁通手之三阴三阳，贯
穿全身十四经脉。

足之三阴三阳经脉与脾
胃，肝肾有直接联系，脾与肾
是人生命之本，运用足浴方
可以增强脾胃肝功能，有益
身心健康，冬季运用本方又
能助阳生热，温暖肢体，抵御
寒邪，并可预防冻疮。临床
观察发现，足浴可减轻和消
除局部毛细血管的病理性异
常，改善组织的血液循环，消
除呼吸道组织的炎症、肿胀、
过敏现象，使呼吸道通畅，从
而起到预防感冒、咳嗽的作
用，老年人足浴后，睡眠安
稳，食欲增加，头晕肢麻等症
也随之消失。介绍几则保健
足浴方，供读者选用。

方 1   桂枝艾椒汤：桂枝
20 克，川椒、红花、艾叶各 10
克。上药择净，放入药罐中，
加水 800~1000 毫升，煎取药

液 400~600 毫升备用，
每 晚 临 睡 前 置 温 水
1000 毫升于盆内，兑入
药汁约 100~200 毫升，
将双足浸入水中，水温
下 降 后 ，可 继 续 加 热
水，直至踝关节以上，
以双足暖和、皮肤发红
为度，每晚 1 次。冬季
可连浸 1~2 个月。功
能温经通络。

方 2   麻 黄 二 活
汤：桂枝 20 克，麻黄、
羌活、独活各 15 克，红
花 、细 辛 、艾 叶 各 10
克。上药择净，放入药
罐中，加水适量，浸泡
5~10 分钟后 ，煮沸后
倒入浴盆中，兑入温水
适量，将双足浸入，待

水温下降后，再适当兑入热
水，边洗边搓，直至水加至踝
关节以上，以双足暖和、皮肤
发红为度，每晚 1 次，每剂可
药用 3 天。冬季可连续应用
1~2 月。 功能温经通阳，活
血散寒。

方 3   灵仙伸筋汤：威灵
仙、伸筋草各 20 克，当归 15
克，大青盐 25 克。上药择净，
放入药罐中，加水适量，浸泡
5~10 分钟后，煮沸后倒入浴
盆中，兑入温水适量，将双足
浸入，待水温下降后，再适当
兑入热水，边洗边搓，直至水
加至踝关节以上，以双足暖
和、皮肤发红为度，每晚 1 次，
每剂可药用 3 天。冬季可连
续应用 1~2 个月。功能温肾
散寒。可消除疲劳或使寒冷
顿时消失，温暖和活力沿双足
布散全身，可促进血液循环，
调节神经，对心肾诸脏及睡眠
均有益处。

方 4   枸杞叶汤：枸杞叶
适量。于正月初一日、二月
初二日、三月初三日……至
十二月十二日，皆用枸杞叶
适量，水煎取汁浸足，并沐浴
全 身 。 此 方 源 于《山 居 四
要》，可光泽不老，祛疾健身，
百病不生，为历代养生学家
延年益寿秘法。

  （胡献国）
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一些人在体检中发现心电
图提示 PR 间期缩短，平时没明
显不适，此为何故？PR 间期缩
短可能由以下几种原因引起。

遗传性因素：一些离子通道
异常可能导致 PR 间期缩短，这
种情况下，患者有可能发生恶性
心律失常。对于这类患者，倘若
家族中有恶性心律失常的病史，
建议进行基因筛查，以判断是否

存在短PR间期综合征。
交感神经兴奋：交感神经的

兴奋可以导致房室传导加快，进
而引起 PR 间期缩短。这种情况
通常在运动或情绪激动时发生，
属于生理性变化，通常不需要特
殊处理，但建议适当观察。

房室旁道：如果心脏中存在
房室旁道，这会将心房的激动提
前传递到心室，因为旁道的传导

速度比正常通路快，从而导致PR
间期缩短。在心电图上，这种情
况会表现为 PR 间期缩短并有提
前激动的预激波，称为预激综合
征，需要手术治疗来打断旁道。

如果您出现 PR 间期缩短的
情况，建议咨询专业的心脏病医
生进行详细检查和评估，以确定
具体的原因和必要的治疗措施。

（吕若琦）

心电图PR间期缩短为何因


