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毕业于东南大学医学院医学系。 中华医学会

心血管分会委员，中国医师协会委员。在核心期刊

及国家级杂志发表论文二十余篇，医学著作两部，

主持科研项目两项，科研成果两项。在郑州大学附

属医院工作二十余年，对心血管疾病有较深研究，

尤其是冠心病介入治疗、高血压、心律失常、心肌

病和心内科急、危重病人的抢救及疑难杂症等。

采取什么措施才能使血脂恢复正常
    在我们的日常生活中，当知道自己患有冠心

病、高血压的时候，都会很紧张，但检查体检得知自

己血脂高，许多人却并不当回事。专家指出，血脂异

常是引发冠心病、心梗和缺血性脑卒中等心脑血管

疾病的重要危险因素。

一年前，年近五十的钱经理经常觉得胸闷、头

晕，记忆力也变差了。听闻此事，爱人便催钱经理

去检查身体。医生经过一番检查后发现，血脂偏

高。于是，钱经理的饮食习惯改为一日三餐以素食

为主，特别是鸡、鸭、鱼、肉、蛋黄等荤的食物严格

控制摄入，有事应酬也是能推则推，实在推脱不

了，也是坚持不吃荤少饮酒，平时上班开车，也改

为一周只开三次车，坚持近一年下来，钱经理再次

到医院查血脂，结果还是不正常。医生指出，钱经

理的血脂指标里主要是甘油三酯偏高。钱经理很

纳闷，为什么不吃荤光吃素后，血脂还是高呢？采

取什么治疗措施才能使血脂恢复正常？针对上述

问题，本期请上海远大心胸医院宋贺主任医师为

您答疑解惑。

降血脂仅靠不吃荤不行

血脂是血液中胆固醇、甘油三酯和类脂等的总

称。医院日常检测的血脂包括总胆固醇、甘油三酯、

低密度脂蛋白和高密度脂蛋白。适量的血脂水平是

人类正常生命活动所必需的，但是血脂异常，特别

是低密度脂蛋白易在血管壁沉积（即动脉粥样硬

化），将导致血管狭窄相关的疾病。因此低密度脂蛋

白胆固醇常被老百姓形容为“坏胆固醇”；而高密度

脂蛋白可以将细胞内的游离胆固醇运出，减少动脉

粥样硬化的形成，所以又叫“好胆固醇”。当总胆固

醇升高，甘油三酯升高，高密度脂蛋白胆固醇降低

时，可导致动脉粥样硬化。“两升高一降低”，即为传

统所说的“高脂血症”。高脂血症最大危害是易致动

脉粥样硬化性狭窄或完全闭塞。心脑血管病已成为

我国人民的第一位死亡原因。

宋贺主任医师说，影响血脂水平的主要因素

有：（1）年龄与性别：胆固醇水平随年龄而上升，但

到 70岁后不再上升甚或有所下降，中青年女性低

于男性，女性绝经后胆固醇水平较同年龄男性高。

（2）饮食习惯：长期高脂饮食（如肉类、蛋类食品），

特别是甘油三酯水平受饮食和不同时间等因素的

影响较大。（3）遗传因素。（4）缺少运动和体育锻炼，

肥胖、某些代谢性疾病、内分泌功能失调等。听到这

里，我们也就明白了钱经理为何仅吃素，血脂仍升

高的原因了。

事实上，饮食疗法确实是调脂的基本方法，是

所有高脂血症的基础治疗，应贯穿血脂管理的始

终。临床实践也证实，科学健康饮食可使约三分之

一的高脂血症患者血脂达标，特别是以高甘油三酯

血症为主者。而我国人民以甘油三酯升高为主者较

常见，因此，科学饮食就显得更加重要了。不过，饮

食控制并非“光吃素不吃荤”，而是荤素科学搭配，

否则可能导致营养不良，不利于健康。

正是由于影响血脂的因素是多方面的，当饮食

和运动不能有效控制好血脂时，就应及时加用药物

（在医生指导下）。不应该过度担心药物副反应，而不

愿意接受调脂药物治疗。另外，保健品降脂疗效不肯

定，不应滥用，更不要相信乱七八糟的广告和所谓的

“偏方、丹方”。

降脂关键是要少吃糖

血脂是日常体检中的一项重要指标，过高的血

脂可能导致动脉硬化、冠心病及一系列相关慢性疾

病，可以说与健康生活息息相关。按照人们以往的

认知，觉得血脂升高一定与吃肉多导致的高胆固醇

摄入脱不开关系，但刊登在《英国医学杂志》上的一

篇论文指出，在导致高血脂的因素中，吃肉多并非

决定因素，吃糖多反而更危险。

上述研究由美、英、法多国研究人员组成的国

际专家小组完成。他们提出，原有的降低胆固醇可

以控制血脂的观点源自“饮食心脏假说”，但这一假

说缺乏证据支持。“饮食心脏假说”最早于 1939年

由穆勒提出，他认为，富含饱和脂肪酸的饮食会导

致血胆固醇水平升高，从而增加冠心病风险，所以

建议高血脂症患者应吃低胆固醇食物，不吃肉、蛋

黄、奶油等。虽然穆勒同时提醒这一建议并没有实

验依据，但仍得到不少人的支持，并且多年来在人

们的认识中形成了一种刻板印象。

研究者通过分析饮食对心脏病风险标志物的

影响后发现，低饱和脂肪酸饮食并不能降低家族性

高胆固醇血症患者的冠心病风险，而低碳水化合物

饮食（消化分解后可转化为葡萄糖，下文将统称为

低糖饮食）更能显著降低心血管疾病的“生物标志

物”。其中，除了包括血糖指标（空腹血糖、胰岛素水

平、糖化血红蛋白）、血压水平、腹部肥胖，还包括血

脂指标（低密度脂蛋白胆固醇、甘油三酯水平）。

不要拒绝调脂药物

根据宋贺主任医师的介绍，需要服用调脂药物

的患者主要有：中度、重度高脂血症患者和/或动脉

粥样硬化的患者。这里包括三类患者：（1）单纯中度或

重度高脂血症患者；（2）单纯动脉粥样硬化及其相关

疾病（如冠心病、颈动脉斑块），而血脂不高者；（3）前二

者兼而有之。值得强调的是只要发现了动脉粥样斑

块，不管血脂高低，都要服用调脂药，因为他汀类调脂

药不仅仅有降脂减少动脉粥样硬化发生率的作用，还

有稳定和逆转粥样斑块的作用。另外，饮食和运动等

非药物方法不能控制的单纯轻度高脂血症患者，也应

加用降脂药物。

至于具体的调脂治疗方案，应该在医师的指导

下长期规范治疗。因为不同的个体什么时候开始药

物治疗、选择什么药物、目标值是多少等均因人因

病种而异。一般的，以低密度脂蛋白达标为主要目

标，常首选他汀类，冠心病支架术后低密度脂蛋白

应控制在 1.8mmol/l以下，而重度高甘油三酯血症（>

5.65毫摩尔/升），为防止急性胰腺炎的发生，首先应

积极降低甘油三酯。

实践表明，患者只要在医生的指导下，选择适

宜的降脂药物，且在用药过程中关注有无肌痛发

生，定期检查肝肾功能，避免多种降脂药物联合应

用，即可防止和减少不良反应的产生。

宋贺主任医师特别提醒：控制血脂还要注意适

当运动，但不要太剧烈，适度即可，通常以中速步

行、慢跑、游泳、跳绳、做健身操、骑自行车等有氧活

动为宜。 (文/尹学兵)

上海远大心胸医院宋贺主任医师告诉你：
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