
出现“三低”提示“甲减”
甲状腺功能亢进症的患者

因为具有脾气大、易激动、食欲

好、多汗、凸眼、消瘦等典型症

状而被人们所熟悉，但甲状腺

功能减退症（简称“甲减”）的患

者由于症状不突出容易被人们

忽视。大量临床研究资料表现，

出现以下“三低”症状，应高度

怀疑“甲减”。

低食欲 患者“胃口”欠佳，但

体重反而轻度增加。

低情绪 情绪低落，甚至有抑

郁倾向，对外界事物和周围的人漠

不关心，注意力不集中，且记忆力

减退。

低体温 患者往往怕冷少汗，

总是比常人多穿一件衣服，冬天更

明显，容易困倦，常感到全身软弱

无力。此外，“甲减”患者还有顽固

性便秘、月经紊乱等表现，往往

 ~ 天才排便一次，月经不规律或

经量过少，甚至影响生育能力。

一旦发现有上述几种症状时，

一定要及时到医院就诊，查一查甲

状腺激素水平。专家建议，女性在

  岁以后，应每  年检测一次血

液甲状腺激素水平。

上海市医学会 供稿

视力表上为什么要用“ ”？
提到视力表，大多数人第一时间

想到的都是熟悉的视力表字母“ ”。

那为什么测视力要用字母  ，而不用

其他的字母或符号？有人以为  代表

的是“   ”眼睛这个英文单词的首字

母，其实并不是。视力也称为“视敏

度”，是指测量最小可分辨空间目标大

小的能力，即眼睛分辨视野中空间距

离非常小的两个物体的能力，包括远

视力和近视力。

视力表是基于人眼的解析力和视

角分辨率来设计的。它通常由一系列

不同大小的字母、数字、符号或图案组

成排列组成，这些符号被称为“视标”，

视标的大小和排列方式往往经过一定

的设计，以确保不同大小的视标之间

具有递进关系，其反映的视力水平可

以被记录和换算。视力表有很多种，按

设计距离可以分为远视力表和近视力

表；按视标形状则有  字视力表、 字

视力表、字母视力表、汉字视力表，以

及儿童图形视力表；按视标显示的方

式还能分为卡片视力表、灯箱视力表、

投影视力表、屏显视力表等。同时，视

力表作为一种医疗器械，不管是印刷

制品还是灯箱、投影等，国家对其印制

规格、亮度等均有要求，以确保视力测

试的准确性。

标准对数视力表，就是我们所熟

悉的“ 字视力表”。它是在引入我国

的《国际视力表》的基础上，经过一定

的优化后，被确定为国家标准视力表

推广使用的。标准对数视力表以接近

字母“ ”的图形作为视标，相对其他

符号来说具有一定优势。首先它不像

 这种环形结构，存在各行之间视标

增级不均的问题。其次， 具有一定的

栅格结构，准确来说它不是“ ”，它是

一个被等长的三笔分成了若干个小方

块的正方形，看起来像一个网格，它的

每一个笔画和空隙都是正方形的五分

之一，而各行中不同大小的视标均严

格按照几何（等比）级数排列。当被要

求辨别这个“ ”图标的开口方向时，

如是朝上、朝下、朝左还是朝右，即使

不认识字母的人群，也能描述得出开

口的方向，有助于视力检查的普及。在

特定距离下，通过判断我们是否可以

看清楚这个图形，并分辨出它的开口

方向，能够帮助医生做出准确的诊断。

视力表作为眼科领域中不可或缺

的工具，在保障我们眼睛健康方面发

挥着重要作用。通过定期的视力测试，

我们可以及时发现并治疗各种视力问

题，尽量早发现、早解决，从而保护我

们宝贵的视力，让我们眼中的世界更

加清晰明亮。

眼镜与健康
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癌症作为   世纪现存的一个重

要社会、公共卫生和经济问题，已经成

为全球近六分之一的死亡和非传染性

疾病死亡的主要原因之一。根据国际

癌症研究机构（    ）提出的最新癌

症报告显示，肺癌是世界范围内以及

我国最常见的癌症类型，然而值得注

意的是乳腺癌对于女性而言才是“头

号杀手”。报告显示，    年中国女性

新发癌症病例数    万，占总数的

   ，其中排名第一的就是乳腺癌，

发病人数高达   万。也就是说每年

约有   万女性被诊断出乳腺癌，因

此乳腺癌值得每一位女性以及女性的

家庭成员引起足够的重视。

不过，幸运的是，乳腺癌的  年

生存率已超过    ，因此治疗已逐渐

转向慢性病管理，更加关注患者的生

存质量和长期健康。手术是治疗乳腺

癌的主要方式，此外还包括放疗、化疗

或者激素阻滞剂治疗。一般来讲，根据

乳腺癌的分期及类型、癌症带有的受

体，可选择保乳根治术、扩大根治术、

改良根治术、乳房切除后乳房再造等

手术方案，以最大限度地帮助患者阻

止癌细胞进一步扩散。

然而，手术治疗乳腺癌并不是一

劳永逸的。癌细胞的转移扩散以及在

治疗过程中出现的并发症，仍然是患

者面临的重大挑战。比如，上肢肿胀就

是乳腺癌术后的常见功能障碍之一，

乳腺癌术后水肿通常“会在三个月里

消退”，如果肿胀持续存在，并出现组

织纹理及质地的变化就需要考虑淋巴

水肿。研究显示，淋巴水肿在乳腺癌术

后的发生率约    。

治疗乳腺癌水肿有方法
淋巴系统主要承担两大功能：一

是免疫功能，二是促进液体从间质组

织回流至血液。我们可以形象地将淋

巴系统比喻为四通八达的公路网络，

它负责运输蛋白质、水分、细胞碎片以

及来自消化系统的脂质。

一方面在手术过程中，若清扫了

部分或全部淋巴结，就相当于破坏了

部分“公路”，导致“交通阻塞或拥堵”。

这样一来，富含蛋白质的液体就会在

皮肤的细胞外间隙和皮下组织积聚，

从而形成“水肿”。另一方面，放疗可能

会损伤淋巴管，阻碍淋巴管的再生能

力，进一步加剧淋巴水肿的形成。因

此，对于乳腺癌患者而言，腋下淋巴结

的部分或全部清扫更容易引发上肢以

及患侧胸背部的水肿。

面对突如其来且持续不见好转的

上肢水肿，许多患者感到焦虑不已。水

肿不仅限制了关节活动，导致生活不

便，还在外观上带来困扰，严重降低了

患者的生活质量，影响了身心健康。然

而，淋巴水肿并非无计可施，除了临床

医生建议的手术治疗外，还可以选择

非手术治疗途径。

复合消肿理疗法（   ）就是一种

非侵入性、多步骤的淋巴水肿及其相

关病症的治疗方法。作为一种综合治

疗策略，   主要包括徒手淋巴引

流、压力治疗、有氧和抗阻运动，以及

皮肤和指甲的全面护理。

什么是徒手淋巴引流
徒手淋巴引流，顾名思义，是由康

复治疗师运用特定手法来促进患侧淋

巴回流的一种技术。在乳腺癌手术中，

由于常常需要对腋下淋巴结进行清

扫，这会导致患侧上肢的淋巴回流受

阻，进而引发肿胀。然而，“条条大路通

罗马”，我们可以通过遵循淋巴回流的

自然通路，采用轻柔的手法拉伸皮肤，

将肿胀部位的淋巴液引导至其他具有

正常淋巴回流功能的区域，从而实现

淋巴系统的“疏通”。

你可能会误以为这种技术与按

摩无异，但实际上，它们之间存在着

显著的差异。按摩时若力度过大，往

往会适得其反。原因在于，我们身体

浅表的毛细淋巴管被锚定丝固定在

周围组织上，当对覆盖这些毛细淋巴

管的皮肤进行拉伸时，淋巴管的管壁

“裂隙”会打开，从而接纳周围组织中

的液体。这一过程仅需要微小的压力

刺激即可实现。相反，如果按摩力度

过大，反而可能导致毛细淋巴管发生

机械性阻塞，不利于液体的再吸收，

进而加剧肿胀症状。

什么是压力治疗
你或许听说过静脉曲张袜，这种

特制袜子通过给下肢施加适当的压

力，进而有效促进静脉血液的回流。同

理，在乳腺癌患者中，若上肢出现肿

胀，采用压力绷带施加持续的压力，可

以迫使滞留的淋巴液回流，同时预防

新的肿胀产生，这就是压力治疗的作

用机制。这种治疗方法对于淋巴水肿

的缓解极为有效。当压力治疗与徒手

淋巴引流相结合时，往往能达到“一加

一大于二”的显著效果。

在治疗过程中，我们还需要特别

注意皮肤的护理。通过定期清洗和

使用润肤剂，可以有效保护皮肤的

屏障功能，减少因治疗而可能带来

的皮肤不适。此外，在上述治疗的基

础上，结合适当强度的有氧运动和

抗阻运动，能够进一步缓解上肢的

水肿症状。

然而，值得注意的是，患有心源性

水肿、肾源性水肿、急性静脉疾病以及

恶性肿瘤的患者，在采用上述治疗方

法前，切勿盲目自行操作，必须前往医

院，咨询专业医生及治疗师，根据具体

情况进行对症治疗，以确保治疗的安

全性和有效性。

治疗水肿需坚持
在了解了为什么乳腺癌患者上肢

会出现水肿以及治疗方法之后，相信

你已然明白这是一场持久战。乳腺癌

术后产生的淋巴水肿具有终身发病的

风险，发病时间也不尽相同，也许术后

半年内就会出现水肿，也可能是二三

十年之后的某一天，这让我们可能会

忽视两者的关联，耽误治疗。

面对这一挑战，患者和医疗团队需

要携手共进，采取一种长期管理和积极

干预的策略。手法引流、压力治疗等物

理疗法被证明能有效减轻水肿症状，但

它们的效果并非永久性的，这就需要患

者持之以恒地遵循医嘱，进行定期的治

疗和自我护理。这不仅仅是对身体的考

验，更是对患者意志力的磨炼。

在日常生活中，患者还需细心观

察并主动规避那些可能加剧水肿的不

利因素。静脉滴注需谨慎选择部位，避

免给已受损的淋巴系统增添负担，而

提重物、穿着紧身衣物等行为，都可能

限制血液和淋巴液的回流，进一步恶

化水肿状况。

复旦大学附属浦东医院康复科

蒲兵兵（主管治疗师）

“糖友”怕“升糖”？不必拒绝面食

虽然面食的血糖生成指数偏高，

但只要控制好量，学会合理搭配，掌

握一些饮食小窍门，糖尿病患者同样

可以享受面食。

“糖友”可以吃杂粮馒头或者荞

麦面条等，其中杂粮与精细粮的比例

为  ： ~ ： 。如果吃面条，每餐总量

应尽量控制在    克以内，同时搭配

两倍的叶类蔬菜、肉类等。

建议“糖友”不要选择过于精细

的米面类食物。因为在加工过程中，

淀粉颗粒在水和温度的作用下，会有

不同程度的膨胀，有的甚至破裂并分

解，变得很容易消化。食物颗粒越小，

越容易被水解吸收，其血糖生成指数

也越高。

此外，吃饭要讲究顺序，先喝汤，

再吃菜，最后吃主食。早餐一般先喝

牛奶或先吃鸡蛋，增加主食中的蛋白

质，可以减少胰岛素的分泌，防止午

餐前低血糖的发生。

上海第十人民医院营养科 韩婷

武侠小说《笑傲江

湖》里的薛香主有一身

金钟罩、铁布衫的功

夫，寻常刀剑根本伤不

了他，曾让多少武侠迷

羡慕不已。最近，我院

收治了这样一位患者，

皮肤发硬，一般的输液

针根本扎不进，难道他

也修炼了此神功？当

然不是。

这是一种名叫“系

统性硬化症”的疾病，

俗称硬皮病，是一种以

皮肤炎性、变性、增厚

和纤维化进而硬化和

萎缩为特征的结缔组

织病，并可以引起全身

多系统损害。患者出现

全身皮肤硬化、色素沉

着、皱纹消失等症状，

还会伴有胸闷气促。由于活动

受限，此类患者会经常跌倒，由

于张嘴困难，所以进食会受影

响，营养状况通常也不佳。如发

现关节皮肤明显增厚、肌肉硬

化，一定要及时到医院就诊。

由于硬皮病患者末梢循环

差，皮肤损伤后很难恢复，因此

要特别注意保护皮肤，避免外

伤；还要勤剪指甲，注意皮肤清

洁，对于皮肤干燥脱屑者，可外

涂维生素  软膏；外出做好防

晒措施。

上海长征医院皮肤科 张超
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