
! ! ! !“我只要一躺在床上，就感到
小腿有一种说不清的难受，既不是
疼，也不是酸，就是感觉麻麻的、痒
痒的。两条腿伸直，感到不舒服；屈
起来吧，也不舒坦，反正怎么放都
不合适。就这样，翻过来，转过去，
不断地折腾，我老公也被我搅得睡
不安稳。不过，要是按摩一下小腿，
或者拍打一下，甚至起床走走，或
者蹲一蹲，感觉就会好很多。但是
我是要睡觉的啊，总不能老动吧。
现在，我都害怕躺到床上了……”

王女士一进心理科诊室就忙不迭
地诉说起来。经过检查才明白，原
来她患了“不安腿综合征”。
“不安腿综合征”是发生在睡

眠过程中的一种病症，是在安静状
态下出现难以名状的下肢不适感，
迫使下肢产生不自主的运动，影响
患者睡眠；白天却想睡，还出现记
忆力下降，精力不集中，影响正常
的工作和学习。

此病的病因与遗传、受惊、疲
劳引起腿部血液供应不良，糖尿病

等身体代谢异常，以及服用某些药
物（特别是某些精神类药物）等因素
有关。也可以与贫血、缺铁、尿毒症、
周围神经病、甲状腺功能减退等疾
病同时存在。
针对这类患者，先要探究背后

的焦虑或抑郁心理因素。平时要注
意加强腿部的运动，如散步、慢跑、
下蹲、踢腿等。每天睡前洗脚后搓脚
心，直到发热、发红为止，以帮助改
善腿部的血液循环和营养状态，防
止麻木、怕冷等缺血症状。

饮食方面，做到少吃荤多吃素。
戒烟，包括被动吸烟，杜绝尼古丁等
毒素对血管收缩和增加血液粘稠度
的有害作用。
病情轻的病人，一般无需治疗，

但要注意避免疲劳、受惊、外伤。罹
患贫血、糖尿病或癌症的病人，应积
极治疗。这些原发病得到诊治后，由
其诱发的“不安腿综合征”，就有可
能随之缓解。

对于无明显原因的重症病人，
应该进行整夜多导睡眠仪检测，以
便进行有效的对症治疗。

陈斌（上海市心理咨询中心副
主任医师!

!腿不安睡不香"隐藏心理问题知!心"话

俗话说，久病成良医。很
多青光眼病人确实像半个医
生那样参与着自身疾病的管
理、控制和诊治。事实也证
明，学会管理自己眼压和视
野的青光眼患者，病情控制
得更好更稳定。医生也更欢
迎那些对疾病有正确认识、
对自身有足够了解、能够自
觉管理健康的患者参与个性
化医疗决策的制定。
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自我管理一#眼压

和血压、血糖比较，眼压相对波
动性较小，相对来说较好管理，但是
困难之处在于目前供患者自行使用
的眼压计还未普及，技术也欠成熟，
患者还是需要求助医院的眼压测量
检查。很多患者会问：自己没有什么
感觉，是否还需要到医院检查？我们
不排除一些老病人和一些比较敏感
的患者能够感知到自己的眼压波
动，但是大多数情况下，眼压的小幅
的缓慢的波动是无法被人体感知到
的，所以无论是否有自觉症状，都需
要主动地去进行眼压的测量。
眼压具有波动性，如昼夜波动、

季节波动等，眼压的测量还受到患
者的精神状态、检查者的熟练程度
等很多因素的影响，所以单次的眼
压异常有时候并不能说明问题。我
们建议患者 !"# 个月测量一次眼
压，无论是压平眼压或者是非接触
眼压，都要记录所有的眼压测量值
并制作表格，标注好日期时间、当时
使用的眼药水，以及有无特别事件
的发生，甚至我们可以将这些数据
制作成曲线图，做到对自己的眼压

水平了然于胸，不会发生在不知不
觉中眼压失控的情况，也不必为了
眼压的偶然波动而过于紧张焦虑。

自我管理二#视神经和视野

青光眼是一种慢性进展性的疾
病，以视神经不可逆性损害为特点。
随着疾病的发展，视神经纤维逐渐
变薄萎缩，导致视野的缺损，但是由
于人的双眼的视野可以在一定程度
上互补，所以小的周边的视野缺损，
我们往往不能及时发现，视野的恶
化也很难察觉，除非是到了晚期有
比较大面积的缺损，或者直接影响
到中心视力的时候，患者会比较敏
感。这就需要我们主动地去医院检
查视神经和视野。我们推荐在疾病
刚确诊的一年内完成 #"$ 次的视

野检查，以后根据眼压控制的情况，
每半年到一年做一次视野的检查。

视野报告的解读比较复杂，具
有相当的专业性，患者可以重点关
注视野报告中反映损害程度的指
标，比如 %&、'(& 等，将这些参数
制作成表格，或是制作曲线，观察自
己的视野进展。我们推荐使用 )((#

视野进展表格，来记录每次检查的
视野缺损程度并绘制曲线，该方法
无论是 *+,-./01 视野还是 2345!

-+6视野都可适用，而且简单易学。

自我管理三#随访

青光眼是一种慢性病，需要长
期随访，即便是经过激光或者手术
治疗后的患者仍然需要坚持随访。
目前多数降眼压的药物使用周期都

是一个月，去医院配药虽然是一件
麻烦的事情，但在一定程度上也可
以起到督促患者随访的作用。我们
不推荐患者一下子配很多眼药水带
回家慢慢用的做法，因为这样，患者
很容易忘记去医院随访，虽然一直
在使用药物，但是不能做到足够频
率的眼压和视野的监测，容易发生
眼压失控或者视野加速进展，而自
己却浑然不知的情况。
去大医院看病，对于中老年人

来说确实是一件费时费力的事情。
对于疾病控制良好的青光眼患者来
说，其实并不需要每次随访都去三
级甲等医院，日常的随访和配药可
以在离家近的医院完成。随着“互联
网7”时代的到来，我们也推荐患者
利用网络和智能手机的便利，多进
行网上预约、网上挂号、网上支付
等，简化就医手续，节约就医的时
间，同时还可以利用手机的日历、记
事本等功能，建立随访提醒，做到有
计划、有规律的随访。
总之，青光眼就目前的医学水

平还是无法治愈的疾病。患者在与
青光眼相伴一生的过程中，要积极
主动地参与疾病的监控，做医生的
好帮手，做自己眼睛的主人。

陈宇虹（复旦大学附属眼耳鼻
喉科医院眼科副主任医师!

今年3月12日至3月18日“世界青光眼周”———

患者参与疾病管理
青光眼才能控制好

! ! ! !刚刚过去的植树节
开启了人们种绿护绿踏
青养生的序幕。眼下，
次第盛开最可人的要数
桃花了。桃花不仅可供
观赏，桃花以及桃树浑
身都是宝呢。
桃花性平，味微苦，

无毒，有消肿、利尿、美
容、祛瘀、镇咳的作用，
《唐本草》载：桃花“主下
恶气，消肿满，利大小
肠”。医家李时珍对桃花
的治病功效也大加推
崇。桃花含有的山奈酚
等物质可以改善血液循
环，防止色素的慢性沉
着、促进皮肤营养和氧
的供给，从而起到滋润
肌肤的作用。因此，用新
鲜桃花 $"8克泡煎的桃
花茶是爱美女性时下不
二的食疗选择。孕妇或
过敏人群不宜服用。

桃叶也是个“宝
贝”，不能被忽视了。桃
叶性平，味苦，具有祛风
除湿、清热解毒、杀虫
消炎的功效，桃叶尽管
有微毒，不可食用，却
可以外用于治疗头痛、
关节痛、疟疾、湿疹、疮
疡、癣疮等症。民间用
来灭蚊、灭蚤、杀死孑孓
及蝇蛆等。
桃枝是指桃树枝条

的二层皮，其味苦，性
平。归心、肝经，具有活血通络等
功能。适用于治疗外伤骨折及风
湿性关节炎，民间还用它治疗心
腹痛等症。
桃树的根皮是桃树藏在地下

的“宝”，其性平，味苦，具有止血、消
炎、解毒、消痈、清热的功效，适用于
黄疸、颈痛、经闭、吐血、痈疽、痔疮
等症。
雨后桃树树干上的裂口中会

有树胶沁出，那是桃浆或桃胶，其
性微寒味甘，活血，益气，止渴。用
于糖尿病，乳糜尿，小儿疳积。也
用于食疗治疗泌尿系结石，痢疾。
桃肉性温，味甘酸，有益气

血、养颜色、解劳热、生津液、消
积、润肠之功效。中医认为吃桃可
以保健益寿。唐代药物学家孙思
邈称桃肉为“肺之果”。适宜于大
病之后，气血亏虚，面黄肌瘦，心
悸气短，慢性支气管炎、肺结核、
低血糖、肺病、虚劳喘嗽、便秘之
人作为辅助食疗之物。
吃完了桃肉，可别忘了桃核

中还藏着一“宝”———桃仁。桃仁是
一味比较常用的中药，性平，味甘
苦，入肝、肺、大肠经，可破血祛痰、
润燥滑肠、镇咳消炎。著名方剂桃
仁承气汤、桃仁汤及治疗老年便秘
的麻仁丸、调经要方桃红四物汤等
都以桃仁为主药。
在春季收集桃树上未成熟而

落于地上的果实，干燥后可制成另
一味常用中药瘪桃干，其性味苦、
温，可敛汗涩精，活血止血、止痛、
养胃、除烦。用于小儿虚汗、盗汗，
遗精，心腹痛，吐血，妊娠下血等。
蔡骏（上海中医药大学附属龙华
医院临床营养科主任"主任医师）

养 生 周 记

! ! ! ! $月 8日至 $月 !#日，在第四
届“上海肾脏周”期间，上海市医学
会肾脏病分会的专家坦言，肥胖以
及代谢综合征与肾脏病的发生发展
息息相关，肥胖所引起的慢性肾病
及其对慢性肾病患者预后的不良影
响，还未引起社会各界的足够重视。
专家建议，体型偏胖尤其是肥胖症
患者在定期体检时记得筛查肾功能
指标，及早发现并干预肾脏病。

肥胖背后藏匿肾脏病

上海市医学会肾脏病分会主任
委员、上海交通大学医学院附属仁
济医院肾脏内科主任倪兆慧教授介
绍，!9:;年国外首次报道严重肥胖
会导致大量蛋白尿，并将这种疾病
命名为“肥胖相关性肾病”，该病以
蛋白尿为主要临床表现，有一部分
病人做了肾脏穿刺后医生可以在肾
活检组织中观察到肾小球肥大和局

灶节段性肾小球硬化病变。部分肥
胖相关性肾病患者伴肾功能不全，
并进展至终末期肾衰竭，不得不接
受透析。此外，由肥胖继发的糖尿
病、高血压、高血脂等代谢性综合征
都可以加重肾脏的损伤。因此，肾脏
病与肥胖密切相关。
上海市医学会肾脏病分会候任

主任委员、上海交通大学医学院附
属新华医院肾脏内科主任蒋更如教
授指出，一般来说，肥胖相关性肾病
起病前已明确肥胖，体重指数
（<%=）>#?@AB,#，可伴有腰围>?C3,

（男）B>?D3,（女）。因此，体型偏胖、
体重超重者须对自己的身体数字要
有充分了解。
上海市医学会肾脏病分会副主

任委员、上海交通大学附属第六人
民医院肾脏内科主任汪年松教授介
绍，今年的“肾脏周”疾病知识宣传
采用了视频连线网络同步的先进传

播方式，在继续为市
区居民提供便捷的
基础上，更方便了郊
区市民全面知晓肾
脏病，学习科学地防
病治病，还能通过网
络直接和市区综合
性三级甲等医院的临床权威专家面
对面咨询。

减肥延缓肾损害进展

肥胖相关性肾病由肥胖导致，因
此减肥是最有效的治疗方法。动物
实验及临床观察均证实，减轻体重
可显著减少尿蛋白，延缓肾损害进
展。倡导改变不良的饮食习惯，增加
体力活动来减肥；目标体重为 <%=E

#C@AB,

#，无效时才应用药物治疗。
通过饮食手段减肥时须注意减

肥并非简单地减轻体重，而是去除
体内过多的脂肪，并防止其再积聚。

相应的膳食主要包括低能量、低脂
肪、适量优质蛋白质、含复杂碳水化
合物。运动能消耗热量，减轻体重，
对肥胖相关性肾病的治疗具有重要
意义。提倡有氧运动和抗阻力运动，
如走路、慢跑、骑自行车、游泳等。
运用药物减肥时，医生需权衡药

物疗效以及药物本身对肾脏的药物
性损害，患者不要自行选购成分含
混不清的减肥保健品，这些保健品
的主要组成可能含有肾毒性成分。
减肥治疗的目标是阻止肾小球硬化，
延缓肾衰进展。本报记者 潘嘉毅
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别再拖累肾，减肥去！
“上海肾脏周”聚焦“肥胖相关性肾病”

专家点拨


