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医学新知

本版所载验方，不能代替医生诊疗，使用时应经医生指导。

在消化道疾病的诊断中，内镜
检查是当之无愧的“金标准”，它能
让医生直接观察胃肠道黏膜的细
微变化，精准发现炎症、溃疡、息肉
以及早期肿瘤等问题。但不少人
因对检查流程不了解，常常感到焦
虑和恐惧。下面这份涵盖检查全
流程的攻略，可帮助大家轻松应对
内镜检查。

1.检查前：严阵以待，准备充分

检查前准备是内镜检查成功的
关键，核心原则是“清空肠道/胃腔+
排除安全隐患”，不同内镜类型的准
备重点略有差异。

胃镜检查前6至8小时需严格禁
食，检查前4小时禁水，避免胃内食
物遮挡视野，影响医生判断。若存在
高血压、糖尿病等基础疾病，应提前
告知医生。高血压患者检查当天清
晨可少量温水送服降压药，避免紧
张导致血压骤升；糖尿病患者需暂
停降糖药或胰岛素，防止空腹引发
低血糖。此外，有药物过敏史、凝血
功能障碍，或正在服用阿司匹林、氯
吡格雷等抗血小板药物的患者，务
必提前告知医生，由医生评估是否
需要停药。

肠镜检查的准备核心是肠道清
洁。肠道内若有粪便残留，会严重影
响检查效果。检查前2至3天需调整
饮食，选择低渣或无渣食物，如白粥、

面条、蒸蛋等，避免韭菜、芹菜、火龙
果、西瓜等粗纤维或带籽食物，这类
食物难以消化，易在肠道内残留。检
查前1天晚上或检查当天清晨，需服
用医生推荐的泻药，服用后大量饮
水，直到排出的粪便呈清水样、无固
体残渣。若服用泻药后出现严重腹
胀、腹痛或呕吐，应及时联系医生。
同样，肠镜检查前也需要禁食禁水，
具体时间遵医嘱，基础疾病患者的用
药调整与胃镜检查类似。

除了生理准备，心理准备也不可
忽视。很多人对内镜检查的恐惧源
于对“痛苦”的想象。目前临床有普
通内镜和无痛内镜两种选择。普通
内镜检查时，胃镜会经口腔插入，可
能出现恶心、反胃；肠镜经肛门插入，
可能有腹胀、腹痛，但这些不适感通
常在可承受范围内，且可在医生指
导下通过调整呼吸来缓解。无痛内
镜则是在麻醉状态下进行，检查过
程中患者会处于睡眠状态，全程无
痛苦，适合对疼痛耐受度低、焦虑情
绪严重的人群。需要注意的是，无痛
内镜检查需有家属或亲友陪同，检查
后24小时内不可驾车、操作机械或
者饮酒。

2.检查中：身心放松，积极配合

检查中的配合度直接影响检查
效率和舒适度。

普通胃镜检查时，需放松身体，

头部稍向后仰，口含咬口器，避免咬
伤内镜。当内镜插入咽喉部时，会有
恶心感，此时需做深呼吸，缓慢吞咽，
切勿剧烈呕吐或反抗，否则可能损伤
咽喉黏膜，增加检查难度。普通肠镜
检查时，需根据医生指导更换体位
（如左侧卧位、仰卧位等），当医生注
入气体扩张肠道时，患者会有腹胀
感，可通过缓慢排气缓解，若疼痛难
忍，需及时告知医生，切勿自行扭动
身体。
无痛内镜检查的配合相对简单，

检查前需取下假牙、眼镜、首饰等物
品，侧卧在检查床上，医生会通过静
脉注射麻醉药物，几分钟后患者就会
进入睡眠状态。整个检查过程由麻
醉医生全程监护，确保生命安全，患
者无需做主动配合，醒来时检查已基
本完成。

3.检查后：循序恢复，观察症状

检查后需重点关注饮食、活动和
症状。胃镜检查后1至2小时内禁水
禁食，尤其要避免咽喉部麻醉未消退
时进食进水，否则易引发呛咳；2小
时后可先尝试喝少量温水，若无不
适，再逐渐过渡到流质或半流质食
物，如米汤、面汤、蒸蛋羹等，避免辛
辣、过热、粗糙食物，减少对胃黏膜的
刺激。检查后可能会有轻微的咽喉
疼痛、声音嘶哑或腹胀，通常1至2天
可自行缓解，若症状持续不缓解或加

重，需及时就医。
肠镜检查后，由于肠道内残留部

分气体，会出现腹胀、腹痛、频繁排气
等情况，这是正常现象，可通过适当
活动（如散步）、腹部按摩促进气体排
出，通常数小时内可缓解。饮食方
面，检查后可先吃少量流质食物，如
米汤、菜汤等，若无不适，再逐渐过渡
到半流质和普通饮食，同样需避免辛
辣、油腻、生冷食物。若检查过程中
有息肉切除等操作，术后需遵医嘱禁
食更长时间，必要时住院观察，避免
剧烈活动，防止创面出血。

此外，检查后需留意异常症状，
若出现持续剧烈腹痛、呕血、黑便、便
血、发热等情况，需立即就医。同时，
要及时领取检查报告，将其交给医生
进行专业解读，医生会根据检查结果
制订后续的诊疗方案。若检查过程
中进行了病理活检，需等待病理报告
结果，切勿遗漏。

很多人担心内镜检查会损伤胃
肠道，其实只要由正规医院的专业医
生操作，内镜检查的安全性很高，损
伤风险极低。对于40岁以上人群、
有胃肠道肿瘤家族史，以及长期出现
胃痛、胃胀、泛酸、便血、腹泻等症状
的人群，建议定期进行内镜检查，早
发现、早诊断、早治疗是应对胃肠道
疾病的最佳方式。

赵莉莉（据《健康报》）

恐惧内镜检查？全攻略请查收
美国俄亥俄州立大

学在美国《大脑、行为和
免疫》杂志发表的新研
究表明，缺少纤维的精
制饮食不仅会导致体重
上升，还可能在让人变
胖之前就出现认知损
伤，直接影响老年人的
记忆力。
以往的动物研究

表明，精加工饮食与老
年人的记忆问题和炎
症有关，且这种负面影
响发生得很快，不良饮
食持续三天就可能出
现。新研究中，团队以

大鼠为对象，深入分析了不同饮食类型对记忆力的影响。在持续三
天的实验性饮食后，所有食用精加工饮食的老年鼠大脑杏仁核均出
现了损伤，海马体的受损仅与高脂低糖饮食有关。这表明，所有精
加工饮食，无论脂肪或含糖量如何，只要缺乏膳食纤维，就可能损害
大脑杏仁核。大脑杏仁核掌控着情绪记忆，特别是与负面经历相关
的记忆。其一旦受损，人就难以意识到行为与其不良后果之间的关
联，有可能增加受伤风险。老年人容易成为被诈骗对象，可能也与
此有关。深入研究发现，一种名为丁酸盐的物质在其中起到了关键
作用。丁酸盐是膳食纤维被肠道微生物分解后产生的物质，具有抗
炎作用，可随血液循环，穿过血脑屏障。膳食纤维缺乏导致丁酸盐
减少，大脑炎症增加。
该结果提醒，膳食纤维可能对大脑有益，老年人应当适量增加摄

入。团队未来将针对膳食纤维或丁酸盐补充剂，研究其能否逆转不良
饮食带来的认知损害。 刘婷

吃得太精细 影响记忆力

近日，一项发布在《美国老年医学会杂志》上的新研究表明，肌少症
性肥胖（即肌少症与肥胖共存，俗称“软胖”），是导致老年女性出现尿失
禁的重要因素。

该研究纳入1147名老年女性，平均年龄74岁。土耳其伊斯坦布尔
大学的研究团队分析了受试者的身体成分，并通过握力测试评估其肌
肉力量，最后与排尿情况进行对比。结果显示，受试者肌少症性肥胖的
患病率为20%，该群体尿失禁的比例高达57%。进一步分析显示，肌少
症性肥胖者发生尿失禁的风险是正常者的1.82倍，但是单纯肥胖或单
纯肌少症与尿失禁之间未发现相关性。

研究人员指出，肌肉质量下降与脂肪组织增加共同作用，会显著削
弱盆底功能，诱发或加重尿失禁。因此，针对老年女性的健康管理不应
只关注体重的增减，更应重视身体成分的优化。通过增加蛋白质摄入
等营养干预和针对性抗阻训练，预防并改善“软胖”状态，对降低老年女
性尿失禁风险、提升晚年生活质量有重要意义。 张今歌

尿失禁爱找“软胖”老人

春分节气，草木萌动，百花次第
绽放。在传统养生智慧中，当令花卉
不仅是装点春光的雅物，更是调养身
心的良伴。北京中医药大学中医学
院教授王彤，从中医视角为大家介绍
几种春日最具养生保健价值的花卉，
解读它们的健康智慧。

水仙：涤荡浊气，外用解毒。水
仙素有“凌波仙子”的美誉，于冬末至
早春绽放，其清冽之香能涤荡冬日沉
积的浊气。《本草纲目》等古籍记载，
水仙性微寒，味甘苦，擅长清热解毒、
散结消肿，但有一定毒性，故现代临
床主要作为外用药，绝不内服。王彤
介绍，春季阳气升发，若体内郁热导
致皮肤出现痈肿疮疡，或是皮下有中
医所称不红不肿的“痰核”，可将新鲜
水仙鳞茎捣烂，以米醋调匀外敷患
处；对于跌打损伤引起的肿痛，可用
黄酒调敷，达到消肿止痛的效果。需
要特别提醒的是，由于水仙鳞茎有
毒，即使外用，也不可大面积或长时
间涂抹，婴幼儿、孕妇及过敏体质者

严禁使用。
梅花：疏肝解郁，调畅气机。梅

花凌寒独放，是春天较早开放的花卉
之一。它不仅可以观赏，还能入药，
中医常用的“绿萼梅”，就是它的花
蕾。绿萼梅性平，味微酸涩，归肝、
胃、肺经。春分时节，肝气当令，最易
出现情绪波动，绿萼梅恰好能疏肝解
郁、开胃化痰。王彤介绍，若出现爱
叹气、胸闷、心烦易怒等肝气不舒的
问题，可取绿萼梅3至5克，用开水冲
泡代茶饮，以舒缓情志。若兼有胃气
上逆、打嗝嗳气、食欲不振，则可配伍

陈皮3至5克，一同煮水服用。绿萼
梅药性平和，男女老少皆宜。

迎春花：清热解毒，疏散风热。

迎春花在乍暖还寒时绽放，色泽金
黄。《本草纲目》记载，其无毒，有清
热解毒、活血消肿之功。春分时节，
天气转暖而余寒未尽，风热外感易
发。迎春花善清解热毒，适用于咽
喉肿痛、风热感冒初起等情况。可
取3至5克与金银花同泡代茶饮，以
增强清热效果；若咽喉干痛明显，可
配伍菊花、枸杞，既清又润，适宜春
日养生。王彤提醒，迎春花性偏寒，

月经期女性、脾胃虚寒易腹泻或胃
部怕冷者应慎用。单次用量不宜超
过5克，且要选用新鲜花朵，变色者
不可再用。

佛手、玳玳花：理气和胃，消食导

滞。佛手与玳玳花清香袭人，两者功
效相近，常相互配合，是疏肝理气、和
胃止痛的良药，尤其适合在春季肝气
偏旺、脾胃较弱时服用。王彤介绍，
佛手性温，味辛苦，归肝、脾、胃、肺
经，擅长疏肝理气、燥湿化痰、止呕消
食。春日渐暖，宴饮增多，易致食积
腹胀，可取佛手3至5克泡水代茶饮，
以消食导滞，炖煮肉食时放几片，能
解腻助消化。若胀闷明显，可配伍香
附煎服，效果更佳。玳玳花性微寒，
有疏肝理气、和胃止呕、消食导滞之
效，对肝气不舒、食欲不振、胸脘痞闷
者尤为适宜。取玳玳花三五朵，用开
水冲泡代茶饮，可宽胸利气。若逢晕
车恶心、胃气上逆，可加两片生姜煮
水，止呕效果显著。

施婕（据人民网）

水仙涤荡浊气 梅花疏肝解郁

花香满春 调养身心

干燥性鼻炎属中医“鼻槁”“鼻燥”范畴，常见鼻腔干燥、咽干、涕中
带血、黏膜萎缩等症状，多由肺热阴伤、津液不足引发。部分患者长期
使用滋阴润燥药物治疗，但效果不佳，还出现了乏力、食欲不振、排便无
力等脾虚表现。这种情况下，不妨试试“培土生金法”。

中医认为，脾属土、肺属金，土能生金，且肺开窍于鼻。脾虚则水谷精
微无法转化为津液输布至肺，肺津亏虚致鼻窍失养，日久则成鼻燥，故健脾
益气、化生津液才是治本之策。介绍一个方子：取太子参、白术、山药、生地
黄、天花粉、玄参各15克，白芍、麦冬各12克，葛根、仙鹤草、侧柏叶各10
克，当归、炙甘草各6克，水煎服，每日一剂，分3次温服。方中，太子参、白
术、山药健脾益气“培土”，生地黄、麦冬等滋阴润燥“生金”，辅以养血止血、
调和诸药之品，标本兼顾，适用于病程久、单纯滋阴无效或伴脾虚症状者。

中医治疗讲究辨证，患者切勿自行用药，以上方剂必须在专业医师
指导下使用。干燥性鼻炎人群，要保持室内通风、清淡饮食、戒烟限酒，
配合鼻部保湿，更有利于康复。 蒲昭和

“培土生金”治干燥性鼻炎

患有帕金森病或路易体
痴呆症的人，通常会伴随出
现抑郁症。近期，一项发表
于中英联合出版期刊《综合
精神病学》的研究表明，在帕
金森病和路易体痴呆症确诊
之前，抑郁症往往已经出
现。若能在患病早期针对抑
郁症进行及时干预，有望显
著改善患者的生活质量。

丹麦奥胡斯大学研究人
员利用国家健康登记系统中1.7万余名帕金森病和路易体痴呆症患者的
数据，开展了一项回顾性病例对照研究。对照组为年龄、性别与病例组
相近，未患帕金森病和路易体痴呆症，但被诊断有其他慢性病（如类风湿
关节炎、慢性肾病和骨质疏松症）的人群。

对比结果显示，那些最终发展为帕金森病或路易体痴呆症的患者，
不仅抑郁症的发生频率更高，且发病时间更早。具体而言，在确诊前的
数年里，这些人患抑郁症的风险就呈现出稳步上升趋势，确诊前三年达
到峰值，而后抑郁症发病率有所下降，但仍显著高于对照组。

这一发现证明，抑郁症很可能与大脑早期发生的神经退行性改变
密切相关，而不仅仅是患者对健康状况恶化的一种心理反应。研究第
一作者克里斯托弗·罗德强调：“在帕金森病或路易体痴呆症确诊后，对
患者进行系统性的抑郁症状筛查非常重要。” 刘冬

帕金森确诊前三年 抑郁风险高

首先要明确，抽血查免疫，查的
不是某个单一指标，而是一整套“防
御系统”。免疫系统就像身体里的
“保安队”，主要由白细胞、抗体、补体
等“队员”组成，它们各司其职，帮人
体抵御细菌、病毒等“外来入侵者”，
同时清除身体里的“坏细胞”。抽血
检查就是看看这支“保安队”的“队
员”数量够不够、战斗力强不强、有没
有“乱指挥”的情况。

其中，白细胞是个大家族，里面
有中性粒细胞、淋巴细胞、单核细胞
等不同“兵种”。中性粒细胞就像“先
锋部队”，一旦有细菌入侵，它们会第
一时间冲上去“杀敌”，如果化验单上
中性粒细胞数值偏高，往往提示身体
可能有细菌感染，比如肺炎、扁桃体
发炎等。淋巴细胞是“精准打击部
队”，主要对付病毒，还能记住“敌人”
的样子，下次再遇到就能快速反应。
如果淋巴细胞数值异常，可能和病毒
感染（如流感、带状疱疹）、免疫功能低
下有关，比如长期熬夜、过度劳累的
人，淋巴细胞活力可能下降，免疫力也
会跟着变差。单核细胞负责“清理战
场”，把战斗留下的“尸体”（细菌、坏死
细胞）清理掉，避免引发炎症。

除了白细胞外，抗体也是免疫检

查的核心项目。通俗来说，抗体就是
身体“保安队”的“识别卡”。病毒、细
菌第一次入侵时，身体就会产生对应
抗体，记住这个“敌人”的特征，下次
再入侵时，抗体能快速识别并调动力
量将其消灭。我们常做的乙肝五项
就属于这类检查，乙肝表面抗体阳
性，说明身体有抵御乙肝病毒的能

力，可能是接种过乙肝疫苗，也可能
是曾经感染过但已经康复；如果抗体
为阴性，则提示需要接种疫苗，避免
感染。类风湿因子、抗核抗体等自身
抗体检查，主要是看“保安队”有没有
“内讧”，免疫系统是否误把自身细胞
当成“敌人”攻击。这就是我们常说
的自身免疫性疾病，比如类风湿关节

炎、系统性红斑狼疮等。
还有一个容易被忽略的指

标——补体。它就像“保安队”的
“辅助装备”，能帮助抗体和白细胞
更好地“杀敌”，还能帮身体更快恢
复。如果补体数值偏低，可能提示
免疫功能低下，容易反复感染；如果
偏高，则可能和炎症、自身免疫性疾
病有关。
很多人误认为免疫指标越高越

好，其实不然，免疫力过强或过弱都不
是好事。免疫力过弱，身体易被感染，
常年感冒、发烧；过强则可能引发过敏、
自身免疫性疾病，比如过敏性鼻炎、类
风湿关节炎等。正常情况下，免疫指标
会维持在一个合理范围内，化验单上的
箭头无论向上或向下都只是一个提示
信号，不能直接等同于“生病”。
抽血查免疫的结果需要结合自

身情况和医生的专业判断，不能自己
对着化验单解读、用药。比如，偶尔
一次指标轻微波动，可能和近期熬
夜、劳累、感冒有关，调整生活作息后
就能恢复正常；如果指标严重异常，或
是伴随长期乏力、反复感染、关节疼痛
等症状，就需要及时就医，进一步检查
明确原因。

李开宇（据《生命时报》）

查免疫，查的是整套“防御系统”
每次去医院体检，或身体不舒服、反复生病时，医生常会建议“抽

血查下免疫”。很多人心里疑惑：“这一管血到底能查出什么？”其实，
抽血查免疫的本质就是给身体的防御系统做个体检。


