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“医生，我听说眼压正常就
没事，对吗？”“医生，关灯玩手
机会得青光眼吗？”……烟台毓
璜顶医院眼科孙鹏副主任医师
表示，青光眼确实具有致盲性，
且损伤不可逆。但只要做到早
发现、规范治疗、不擅自停药、
不迷信偏方，绝大多数患者可
以通过控制眼压“锁定”病情，
保住现有的残余视力。

在临床接诊中，孙鹏医生
发现不少患者对青光眼存在根
深蒂固的认知误区，正是这些
错误观念，导致许多人错过最
佳干预时机，等到出现明显症
状时，视功能已遭受难以挽回
的损伤。

眼压正常，就不是青光眼
吗？孙鹏医生表示，很多人误
以为青光眼=高眼压，实际上，
青光眼的本质是视神经损伤。
部分人群即使眼压在统计学正
常范围内，其视神经也可能因
极其脆弱而发生萎缩。因此，
单纯查眼压是不够的，必须结
合眼底检查和视野等测试。

此外，青光眼“专攻”视线
盲区。大部分青光眼患者的视
野缺损是缓慢的、逐渐进展的、
不可逆的过程，从周边开始一
点一点往中间发展，早期很难
注意到。有些晚期青光眼患者
即使中心视力还有1.0，但视野
只剩“管状”。所以，关注视力

的同时也要监测视野的变化。
还有的人认为，只要还年

轻，就不会得青光眼。对此，孙
鹏医生坦言，任何年龄的人都
有可能患上青光眼，年龄越大，
发病率越高。“青光眼类型很
多，一般可以分为原发性和继
发性，原发性中再分为闭角型
和开角型。闭角型青光眼好发
于老年人，开角型青光眼患者
相对较年轻，而先天性青光眼、
发育性青光眼发病年龄更早。”

针对日常护眼，孙鹏医生
建议警惕“眼睛求救信号”：如
果出现经常性眼胀、看灯光有
彩虹圈(虹视)、剧烈的眼痛头
痛、视野范围缩小、40岁后频

繁换老花镜仍看不清，都应及
时排查。

与此同时，改掉用眼坏习
惯，拒绝暗环境用眼，尤其是
不要关灯玩手机；管理好情
绪，避免长期焦虑、急躁；每用
眼 30-40 分
钟应休息5-
10 分钟；避
免长时间
低头、弯
腰或佩
戴 墨
镜。

此外，应该定期进行专项
筛查，孙鹏医生建议40岁以上
人群每年至少检查一次眼底和
眼压；高度近视、糖尿病及有青
光眼家族史的高危人群，筛查
年龄应提前至35岁。
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有人运动时满头大汗，喜欢抓起手边的冰水一口气灌下，虽然当时觉得很解渴，但很快就觉得
肚子胀得难受，头晕乏力，原本轻松的运动，反倒因为喝水不当闹得浑身不舒服。这样的场景几乎
每天都在健身房、操场、户外步道上演：有人运动全程滴水不沾，等到口干舌燥才猛灌冰水；有人觉
得出汗多就要大量补水，边运动边大口喝水……其实，运动补水从来不是“渴了就喝”这么简单，错
误的饮水方式不仅会降低运动表现，还可能加重肠胃、心脏负担，甚至引发身体不适。

很多人习惯运动开始后才
喝水，此时身体已经处于轻微
缺水状态，等到口渴信号出现，
身体水分流失已经达到1%~
2%，会直接影响体能和专注
力。专家建议，运动补水要提

前做准备，打好水分基础。
运动前 2~3 小时，补充

500~700毫升温水，给肠胃和身
体充足的吸收时间，避免运动时
肠胃积水；如果是短时间、低强度
运动，运动前15~30分钟可再补

200~300毫升水，进一步巩固水
分储备，预防运动中快速脱水。

运动前避免喝冰水、浓茶、
咖啡和高糖饮料，这类饮品会
刺激肠胃，或加速水分流失，反
而起不到蓄水效果。

运动中身体新陈代谢加
快，汗液大量排出，水分和电解
质同步流失，这一阶段的补水
核心是少量多次、定时定量，切
忌大口猛灌。

运动过程中，每 10~15

分 钟 补 充 100~200 毫 升 温
水，水温控制在 10~20℃为
宜，这个温度既不会刺激肠
胃血管收缩，又能快速降温、
补充水分，每小时总饮水量
不超过 600 毫升，避免过量

饮水加重心脏和肠胃负担。
如果运动时长超过 1 小时，
或是高温天气、高强度健身、
长跑等出汗量极大的运动，
单纯喝白开水不够，需要适
量补充电解质，可选择低糖、

低渗的运动饮料，或自制淡
糖盐水（盐含量低于 1%，糖
含量不超过 5%），同步补充
钠、钾等电解质，维持身体电
解质平衡，防止出现抽筋、乏
力、头晕等问题。

运动结束后，很多人立马
狂 喝 水 ，这 是 最 常 见 的 误
区。因为此时心跳较快、肠
胃功能较弱，一次性大量饮
水会稀释胃液，引发腹胀、恶
心，还会增加心脏泵血压力，

得不偿失。
正确做法是先休息10~15

分钟，待心跳平稳、呼吸平缓
后，再分多次小口补水，每次
100~200毫升，间隔几分钟再
喝。运动后6小时内，需补充

125%~150%的流失水分，简
单来说，运动后体重每下降1
公斤，需补充1200~1500毫升
液体，优先选择温水、淡盐水或
低糖电解质水。

需要格外值得注意的是，

运动后绝对禁止喝冰镇水和
冰镇饮料，因为低温刺激会导
致肠胃痉挛，引发腹痛、腹泻，
还可能刺激血管收缩，诱发身
体不适。

据人民网
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说到排骨，多数人印象中都是一
根直直的骨头裹着一圈肉的样子，啃
起来又香又清爽。但让很多人想不
到的是，排骨并不低脂，反而属于高
脂肪、高热量的食材。

根据《中国食物成分表》中的数
据，每百克猪小排肉的热量高达
295~351千卡，是猪里脊的近2倍，
脂肪含量为25.3~32.7克，是猪里脊
的近4倍、猪瘦肉的近5倍。猪肋骨
附近肋条肉的脂肪含量更高，可达59
克/100克。

为啥排骨肉不多、看着瘦，脂肪
还不低？这是因为排骨的脂肪隐藏
得太好了，除了肉眼可见的白白一
层，还有很多藏在骨棒四周和肉里，
包括肌间脂肪和肌内脂肪。肌间脂
肪就是藏在瘦肉纤维之间的脂肪，生
的时候不一定显眼，加热烹饪的时候
就会融化了，产生浓郁的肉香味；肌
内脂肪是存在于肌肉细胞内的脂肪，
使肉的口感更嫩、多汁。

关键的是，用排骨做的每一道菜
肴都香气四溢，促进食欲又下饭。每
块排骨上的肉看着又不多，很容易让
人产生“没吃多少肉，都是骨头”的错
觉，摄入量不知不觉就上去了。比如
很多人买1斤猪小排，一餐就能全吃
完，按照65%可食部分来计算，能吃
进嘴的肉约为325克，如果是两个人
分享，每个人摄入约162克。《中国居
民膳食指南（2022）》中建议，畜禽肉
每周300~500克，折算到每天大约
是40~75克。即使是两人分享这一
份排骨，每人摄入的肉量也达到了建
议值的2~4倍。 据人民网

看着超瘦的排骨
其实是热量炸弹

长期口干、眼干，喝大量水也不
解渴……很多人只当是“上火”，却没
意识到，这可能是一种易被误诊、会
伤内脏的自身免疫病——干燥综合
征。这种病起病隐匿、善于“伪装”，
若长期忽视，可能造成严重后果。

北京大学人民医院风湿免疫科
主任医师何菁介绍说，干燥综合征的
核心病理改变是泪腺和唾液腺被免
疫系统持续攻击，造成外分泌腺上皮
细胞损伤、腺体结构破坏和分泌功能
减退，从而出现眼干和口干等干燥症
状。该病同时具有显著的系统性表
现，可累及关节、皮肤、肺、肾脏、神经
系统和血液系统等多个器官，部分患
者甚至可发展为B细胞淋巴瘤，因此
属于一种具有潜在严重性的系统性
自身免疫病。

数据显示，干燥综合征在我国的
患病率约为0.29%至0.77%，在老年
人群中可达3%至4%。值得注意的
是，这种病“偏爱”女性，男女比例约
为 1:9到 1:20，高发年龄在 40-50
岁之间。

“干燥综合征目前无法根治，治
疗主要以缓解症状、控制病情进展为
主。”何菁说，症状较轻的患者可以使
用人工泪液、唾液替代品、口腔保湿
喷雾等对症治疗；如果出现内脏损
害，如关节炎、肺间质病变、肾小球肾
炎等，就需要免疫靶向治疗，包括使
用糖皮质激素、免疫抑制剂、生物制
剂等来控制病情。 据人民网

长期口干眼干
别只当“上火”

运动中：少量多次，匀速补水是关键

运动后：循序渐进，全面修复补水

运动前：提前蓄水，别等渴了再喝


