
肠镜检查是发现肠道肿

瘤的重要方法。你知道吗？根

据肠镜检查的不同时间，需

要做的准备工作也不同。

对于上午的检查，患者

需在检查前一天的   时后

开始禁食，直至检查结束。在

检查前一天的   时及检查

当天的凌晨  时，需分别服

用药液 （将舒泰清溶解在

1500毫升温开水中）。

对于下午的检查，患者

需从检查当天  时开始禁

食，并在  时和  时   分，

分别服用同样配制的药液。

此外，建议便秘患者在

检査前  天使用复方聚乙二醇电

解质散等通便药物清除宿便，服药

期间需要多按摩腹部，以促进肠道

蠕动。
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我是嗜酸性粒细胞，是人体免疫系统中极

具特殊性的一类免疫细胞。在人体健康的状

态下，我坚守着专属的岗位职责，是身体抵御

寄生虫入侵、调控过敏反应的关键“哨兵”。我

常年游走在人体血液中，默默巡逻值守，数量

维持在稳定合理的范围，不张扬、不逾矩，默默

守护人体健康。但在部分慢性鼻窦炎患者的

鼻腔与鼻窦黏膜中，我的状态会彻底失控、彻

底蜕变，成为引发病症的核心主角。我的数量

会在局部组织中异常激增，持续引发顽固且持

久的炎症反应，让患者饱受病痛困扰。这种由

我异常活化引发的特殊疾病，就是嗜酸性粒细

胞型慢性鼻窦炎（    ）。

从“哨兵”沦为炎症“纵火犯”
我的生命起源于人体的骨髓，和红细胞、

白细胞等各类血细胞同源诞生。发育成熟后，

我便进入血液循环系统，跟随血液流转至全身

各处，开启常态化的巡逻工作。在身体健康、

免疫稳定的人群体内，我的存在有着严格的数

量调控机制。

正常情况下，我极少聚集在鼻腔和鼻窦黏

膜组织中，不会对呼吸道造成任何负担，更不

会引发炎症问题。此时的我，始终恪守本职，

只在人体遭遇寄生虫感染、出现过敏反应时主

动出击，精准完成免疫防御和免疫调节工作，

是维护人体免疫稳态的可靠卫士。

在部分人群体内，免疫系统的平衡已被彻

底打破，我的状态也随之发生颠覆性的改变。

这类人群的免疫系统会出现典型的“ 型炎

症”偏移，整个免疫机制以    细胞为核心主

导，彻底偏离了正常的免疫调控轨道。

免疫失衡发生后，体内的    细胞会大

量分泌白介素   、白介素   等多种炎症细

胞因子。这些细胞因子就像一道道紧急集结

的信号，不断召唤血液中原本安分的我，大量

迁徙、聚集到鼻腔和鼻窦的黏膜组织当中。其

中，白介素   对我的影响最为关键，它不仅

会加速骨髓源源不断地生成更多嗜酸性粒细

胞，大幅提升我的整体数量，还能有效延长我

的存活周期。

原本我的生命周期仅有短短数天，会自

然凋亡代谢，维持数量平衡。但在异常炎症信

号的加持下，我能够长期存活在鼻黏膜组织

中，持续不断地释放各类炎症介质，反复刺激

鼻腔和鼻窦组织。自此，我彻底褪去了免疫哨

兵的本色，转变为肆意破坏鼻腔稳态、持续点

燃炎症反应的“纵火犯”，为顽固鼻窦炎的发

生发展埋下根源。

久治不愈的鼻部多重困扰
当我在鼻腔、鼻窦黏膜中大规模聚集、

持续活化时，一场难以平息的局部炎症风暴

就此爆发，患者会陆续出现一系列顽固且折

磨人的不适症状，严重影响日常生活与身心

健康。

鼻塞是患者最先感知到的典型症状，这种

鼻塞和普通感冒引发的暂时性鼻塞完全不同。

它呈持续性状态，不分昼夜、难以缓解，让患者

长期无法顺畅呼吸，严重影响睡眠质量和日常

状态。紧随鼻塞而来的是大量黏性或脓性鼻

涕，鼻涕会频繁倒流至咽喉部位，长期刺激咽

喉黏膜，让患者时常感觉咽部异物、干痒不适，

还会诱发反复的刺激性咳嗽，久治难愈。

与此同时，患者还会出现明显的面部胀

痛、头部压迫感，整个颌面区域始终处于憋

闷、胀满的状态，不适感持续存在。在所有症

状中，嗅觉减退甚至丧失是最折磨患者的症状

之一，对生活质量的打击远超大众认知。疾病

早期就会损伤嗅觉功能，让患者无法感知饭菜

的鲜香、花草的芬芳，甚至无法识别煤气泄漏、

烟雾等危险气味，不仅降低生活幸福感，还暗

藏诸多安全隐患。

如何科学规范地诊断
想要精准确诊     ，核心就是检测鼻黏

膜、鼻息肉组织中我的数量与占比，这是临床

诊断的核心依据，国内外都有明确、权威的诊

疗标准作为支撑。

根据《    年欧洲鼻窦炎和鼻息肉意见

书》（        ）的规范标准，医生在显微镜

下观察病变组织，若每高倍镜视野下，嗜酸性

粒细胞数量达到或超过   个，即可确诊为

    。而我国《中国慢性鼻窦炎诊断和治疗

指南（    ）》也明确了本土诊断参考标准，以

嗜酸性粒细胞占局部炎症细胞总数的比例超

过    作为重要判定依据。

除了依托病变组织检测的精准诊断方式，

临床还有更为便捷、无创的初步筛查手段。大

量临床研究证实，当患者外周血中的嗜酸性粒

细胞比例超过      时，对确诊合并鼻息肉

的     具备重要的参考价值，能够帮助医

生快速锁定疑似病例，为后续精准检查、早期

干预提供依据。

全新治疗方式带来希望
相较于普通慢性鼻窦炎，    的治疗难

度和复发风险都大幅升高，是临床中十分棘手

的鼻部疾病。这类患者的鼻内镜检查、鼻窦  

检查结果，往往显示病变程度更严重，常规药

物治疗的效果普遍不佳，即便通过手术切除病

变组织，术后复发率也极高。

    之所以顽固难治、极易复发，核心

根源在于它并非普通的细菌、病毒感染性疾

病，而是人体免疫系统出现“编程错误”引发的

慢性免疫性疾病。单纯通过手术切除鼻息肉，

就如同只铲除地面的杂草、却没有清除地下的

根系，致病的免疫紊乱问题没有解决，息肉和

炎症很快就会复发，这也是该病久治不愈的核

心原因。

目前临床传统的主流治疗方式是使用鼻

用糖皮质激素，这类药物能够在一定程度上抑

制鼻黏膜的炎症反应，缓解患者的不适症状。

但传统激素治疗存在明显的局限性，部分患者

对激素治疗不敏感，治疗效果微乎其微，且长

期使用激素还可能带来一定的身体副作用，无

法实现长期稳定的病情控制。

随着医学技术的不断发展，生物制剂的问

世为     患者带来了全新的治疗方法。这

类新型药物能够精准靶向阻断异常的炎症信

号通路，从根源上抑制嗜酸性粒细胞的过度增

殖和聚集，打破免疫失衡的恶性循环，而非单

纯缓解表面症状。大量临床研究证实，生物制

剂能够显著改善患者的鼻塞、流涕、面部胀痛

等症状，有效修复受损的嗅觉功能，大幅降低

疾病复发概率。    年，由中国学者牵头制定

的《生物制剂治疗慢性鼻窦炎伴鼻息肉专家共

识》正式发布，为生物制剂的规范化、个体化临

床应用提供了权威指导，让     的精准治

疗有章可循。

海军军医大学第二附属医院（上海长征医院）
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 小时！九院救治濒危腹主动脉瘤患者

不少人笃信素食更护血管，干脆

常年坚持纯素饮食。但临床门诊里，不

少长期纯素的体检者，查出同型半胱

氨酸升高、血管弹性下降，部分人还伴

随贫血。《中国居民膳食指南》也提醒，

素食如果搭配不当，部分营养素长期

缺失，反而会损害血管健康。

营养专家介绍，血管内皮的健康，

需要多种营养素共同维护。饮食结构

单一的纯素食者，容易缺少几类保护

血管的关键物质。维生素   几乎不

存在于普通植物类食物中，它的缺乏

会升高同型半胱氨酸，提升动脉硬化

风险。欧米伽  脂肪酸、卵磷脂、易吸

收的铁与锌，也都是纯素饮食里容易

供应不足的营养。植物里的铁吸收率

偏低，会造成身体供氧不足；锌不足，

会影响血管内壁的自我修复。

人类从生理构造上属于杂食动

物，并非天生只适合吃素。肉食可以提

供优质蛋白与微量元素，但现代人往

往动物性食物摄入过量，脂肪、胆固醇

随之超标，因此提倡增加植物类食物

占比，而非完全戒除肉蛋。备受推崇的

地中海饮食，就是以植物食材为主，同

时保留奶制品、鱼类、禽蛋，讲究均衡

而非极端忌口。

吃素想要吃出健康，讲究远比普

通饮食更多。素食者要足量吃豆制品

补充蛋白与磷脂，用亚麻籽油凉拌补

充脂肪酸，主食搭配全谷杂豆；吃蔬果

时搭配维 丰富的蔬菜，提升铁元素

吸收。 据“生命时报”公众号

血脂高的症状通常不是

很明显，不过早晨起床后却

是高血脂“露马脚”的时刻，

一些不起眼的症状其实已在

提示血脂超标了。

醒后仍困 人在经过一

夜睡眠后，理应精神饱满，但

晨起后如果仍感觉十分困

倦、乏力，总是睡不醒的样

子，可能是血脂“爆表”了。这

是因为高血脂可导致血液黏

稠度增加、血液流通不畅，影

响身体各个组织器官的供血

和供氧，从而引起持续的疲

倦感。

手脚发麻 血脂增高还

会导致血管壁受损，引发炎

症反应，甚至对神经系统产

生一定的不良影响，干扰神

经信号正常的传导。因此血

脂高的人自然更容易手脚发麻。

胸闷气短 过多脂质沉积在血

管壁上，会逐渐形成粥样硬化斑块，

影响血液流动。当心脏的冠状动脉

受到这种影响时，可导致心肌缺血

缺氧，引发胸闷。人从睡眠的静止状

态转变为起床后的活动状态，心脏

需氧量增加，这种胸闷症状可能更

明显。

当然，仅凭上述迹象并不能确

诊为血脂异常。但如果发现自己有

这些表现，或者怀疑血脂有问题，可

到心血管内科就诊。

北京大学人民医院心内科

张海澄（主任医师）
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近日，上海交通大学医学院附属
第九人民医院血管外科殷敏毅主任团
队成功救治一名巨大腹主动脉瘤濒临
破裂的危重患者，从转诊入院到手术
完成仅用时  小时，术后第三天患者
即康复出院。

患者因剧烈腹痛在外院查出腹

主动脉瘤伴破裂征象，紧急转至九
院。殷敏毅团队迅速完成    检查，
显示瘤体巨大、血管壁已现破裂迹
象。团队果断实施腔内隔绝术，经股
动脉小切口植入覆膜支架，成功隔绝
瘤腔并重建血流，最大限度降低出血
风险和创伤。

殷敏毅提醒，腹主动脉瘤是腹腔
主干动脉异常膨出，被称为“不定时炸
弹”，破裂后死亡率极高。该病多见于
中老年、吸烟及三高人群，早期无症
状。一旦突发腰腹剧痛、出冷汗，需立
即就医，高危人群应定期筛查腹部动
脉超声。
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脂肪肝是现代较为多见的健康问

题，大多起病隐匿，早期往往没有明显

表现，长期发展可带来代谢异常、脏腑

机能失衡等情况。不少人体检发现脂

肪肝后，会出现胁肋不适、身体困乏、

脘腹胀满等感受，做好科学健康管理，

延缓情况进展，是大众维护身体健康

的重要部分。中医内外同调的思路，可

为脂肪肝健康调养提供参考方向。

中医认为，脂肪肝的出现，多和饮

食失宜、作息劳逸失调有关，核心在于

肝、脾、肾三脏机能失调。结合传统理

论与临床实践，秦氏“腹四门”特色针

灸疗法由此形成。选取关元、中脘、天

枢等穴位，搭建“一升一降、一消一

补、一表一里”的立体调护思路，有助

于疏解肝络壅滞、扶助脾胃运化、理顺

气血升降，帮助疏化痰湿、通调瘀滞，

助力肝脏回归平和的生理状态。

穴位埋线属于针灸方式的延伸，遵

循经络理论，将可吸收线材埋置于穴位

皮下，依靠线材逐步分解形成持续的穴

位刺激，配合低脂饮食、适度运动，可起

到疏肝健脾、化痰消脂的调养作用。

中医提倡针药并用、内外协同。在

外用方式疏通经络的基础上，医师结合

个人舌脉表现辨证参考古方，围绕脾虚

湿困的主要病机，选用健脾祛湿类方药

调护脏腑，帮助减少肝脏脂肪蓄积，改

善机体代谢状态。外治疏通经络，内服

调护脏腑，二者配合有助于舒缓身体不

适，帮助延缓情况进一步发展。

这套以调肝化浊为核心的调养思

路，内服方药扶助内在机能，外治方法

疏通气血，兼顾标本，既帮助疏化体内

痰浊瘀滞，也调畅全身气化状态，为大

众提供了整体性的护肝养生思路，依

托传统中医理念守护肝脏健康。伴随

循证医学研究持续推进，该调养思路

的应用价值也将得到进一步探索。

浦东新区浦南医院 中医科

王诗韵（主治医师）

中医有良策：科学看待脂肪肝，助力肝脏状态改善


