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改善饮食习惯
首先， 应保持低盐、 低脂、

低糖的饮食习惯。 减少腌制食品
和高脂肪食物的摄入， 这类食物
会增加血液中的胆固醇含量， 加
速动脉粥样硬化的进程。 应多吃
新鲜蔬菜和水果， 有助于降低血
脂、 控制血糖， 保护血管健康。
此外， 饮食要规律， 避免暴饮暴
食， 可以少食多餐， 有助于控制
体重和血糖水平。 同时， 保持足
够的水分摄入 ， 有助于稀释血
液， 减少血栓形成的风险。

规律生活与适量运动
要养成早睡早起的生活习

惯， 保证充足的睡眠时间， 避免
熬夜、 戒烟限酒。 有助于恢复体
力和调节身体机能。 适量运动可
以促进血液循环 ， 增强心肺功
能， 提高身体抵抗力。 建议选择
强度适中的有氧运动， 如慢跑、
游泳、 骑自行车等。

保持良好心态
情绪的稳定对于预防脑梗塞

不可忽视。 保持心情舒畅， 避免
大喜大悲， 学会释放自身压力和
不良情绪。 长期处于焦虑、 抑郁
等负面情绪下， 会导致交感神经

兴奋， 血压升高， 增加脑
梗塞的风险。 因此， 建议
通过冥想、 瑜伽、 听音乐
等方式放松心情， 保持积
极乐观的心态。

积极治疗原发病
许多慢性病都是脑梗塞的重

要危险因素 ， 如高血压 、 糖尿
病、 高血脂等。 这些疾病会损害
血管壁， 导致血管狭窄或闭塞，
从而增加脑梗塞的风险。 因此，
对于已经患有这些疾病的患者，
应积极配合医生治疗 ， 按时服
药， 定期复查， 将血压、 血糖、
血脂等指标控制在正常范围内。

药物预防
对于已经发生过脑梗塞或存

在高危因素的患者， 医生可能会
建议使用药物进行预防。 常用的
药物包括抗血小板聚集药物 （如
阿司匹林、 氯吡格雷等） 和降脂
药物 （如他汀类药物）。 这些药
物可以减少血小板聚集， 降低血
脂水平， 防止血栓形成， 从而降
低脑梗塞的风险。

定期体检与监测
定期体检是预防脑梗塞的重

要手段之一。 通过体检可以及时

发现并控制危险因素 ， 如高血
压、 糖尿病、 高血脂等。 此外，
对于已经发生过脑梗塞的患者，
应定期进行脑部 CT 或 MRI 检
查， 了解脑部血管的状况， 及时
发现并处理新的病变。

其他注意事项
除了上述措施外， 还有一些

日常生活中的小细节也需要注
意。 如避免长时间保持同一姿势
不动， 尤其是久坐或久卧； 注意
保暖避免受凉； 保持室内空气流
通与干燥 ； 定期进行口腔检查
等。 这些小细节虽然看似微不足
道， 但却能在一定程度上降低脑
梗塞的风险。

总之， 脑梗塞是一种严重的
疾病， 预防脑梗塞需要从上述多
个方面入手， 只有全面关注自己
的健康状况并采取有效的预防措
施， 才能有效降低脑梗塞的风险
保障我们的健康。

湖南省益阳市桃江县
第二人民医院内科护理 符丹

������更年期， 这一女性生命旅程
中的自然篇章 ， 宛如乐章中从
激昂转入深沉的过渡 ， 标志着
从生育期的繁花似锦迈向老年
期的宁静致远 。 它不仅是时间
的印记 ， 更是身心变化的深刻
体验———更年期综合征 ， 便是
这段旅程中不容忽视的伴侣 。
今天 ， 让我们以平和的心态 ，
共同揭开它的面纱 ， 理解并拥
抱这一生命阶段。

认识更年期综合征
更年期综合征 ， 亦称绝经

综合征， 是女性在绝经前后因雌
激素水平波动性下降及缺乏而引
发的一系列身体与心理症状的总
和。 这一过程虽普遍， 却因人而
异， 多数女性在 45 至 55 岁之间
步入此阶段。 其症状纷繁复杂，
主要包括：

1.生理层面 潮热与多汗的
突如其来 ， 如同夏日午后的骤
雨 ； 月经逐渐变得不规律 ， 月
经周期时长时短 ， 经量时多时
少 ， 直至最终告别 ； 夜晚 ， 失
眠成为常客 ， 辗转反侧难觅安
眠 ； 而骨骼也变得脆弱 ， 全身
关节疼痛不适 ， 骨质疏松 、 易
骨折成为潜在的威胁。

2.心理层面 情绪波动如同四

季变换， 时而焦虑烦躁， 时而抑
郁低落 ； 记忆力似乎也悄悄溜
走， 注意力难以集中。

3.其他表现 头痛、 体重的
悄然增加， 以及性关系中的微妙
变化， 都是更年期综合征留下的
痕迹。

应对策略：
优雅应对更年期挑战

面对更年期综合征， 我们并
非束手无策。 通过一系列科学的
方法与积极的生活态度， 可以优
雅地度过这一时期：

1.均衡饮食 多摄取富含钙、
维生素 D 的食物， 如牛奶 、 绿
叶蔬菜， 同时减少高糖高脂的摄
入 ， 为身体提供坚实的营养基
础。

2.规律运动 选择适合自己
的有氧运动， 如快走、 游泳， 不
仅增强体质， 还能缓解压力， 提
升心情。

3.有效睡眠 创造宁静的睡
眠环境， 确保每晚 7~8 小时的高
质量睡眠。

4.医学干预 在医生指导下，
根据个体情况选择绝经激素治疗
或非激素药物， 能有效缓解更年
期症状。

5.心理支持 寻求心理咨询，

与专业人士分享内心的困惑与不
安， 获得情感上的支持与理解。

6.社会与家庭的支持 家人
与朋友的关怀与鼓励， 是缓解更
年期压力的重要力量。 应积极参
与社交活动， 让生活更加丰富多
彩。

7.非药物疗法 尝试针灸 、
按摩、 冥想等自然疗法， 促进身
心和谐， 提升生活质量。

8.自我护理 掌握放松技巧，
如深呼吸 、 瑜伽 ， 培养乐观心
态， 以积极的态度面对生活的每
一个挑战。

更年期， 是女性生命中不可
或缺的一部分， 它赋予了我们更
加深刻的自我认知与生命感悟。
通过科学的认知、 合理的调整以
及适当的医疗干预， 能有效缓解
更年期带来的不适， 并能以更加
从容不迫、 优雅自信的姿态， 迎
接生命新阶段。 岁月悠悠， 女性
之美， 在于那份经历风霜后的坚
韧与从容， 在于那份无论何时何
地都能绽放的独特光彩。 让我们
以温柔之心， 拥抱生命的每一个
精彩阶段， 活出属于自己的精彩
人生。

湖南省娄底市新化县
中医医院妇产科 阳桂英

������子宫肌瘤是女性生殖器最常见的良性
肿瘤， 常见于 30-50 岁妇女， 20 岁以下及
60 岁以上少见。 国内外学者认为， 30 岁以
上的妇女， 每五个人中就有一个患子宫肌
瘤， 因此， 子宫肌瘤又被称为妇科第一瘤。

子宫肌瘤发病这么高， 那它究竟跟什
么有关呢？ 尽管多年来许多学者进行了大
量的流行病学调察和研究， 但迄今为止，
子宫肌瘤的确切病因尚不十分清楚， 有研
究显示， 有些因素与子宫肌瘤的发病风险
增加密切相关。

1.激素水平 子宫肌瘤雌二醇的雌酮
转化明显低于正常组织， 雌激素受体浓度
明显高于周边肌组织， 故认为雌激素水平
升高和肌瘤组织对雌激素的高敏感性是肌
瘤发生的重要因素。 如患有内分泌异常的
疾病： 多囊卵巢综合症、 卵巢颗粒细胞
瘤、 卵巢卵泡膜细胞瘤等， 以及长期服用
保健产品， 补药和化妆品中都含有雌激
素， 长期服用避孕药等都可导致子宫肌瘤
的发生。

2.年龄因素 年龄>40 岁， 此时女性接
近绝经期， 可能存在卵巢排卵功能障碍，
卵巢是分泌雌激素的地方， 因此卵巢出问
题， 子宫肌瘤的患病率也会增高。

3.饮食习惯 流行病学调查显示子宫
肌瘤的危险性与牛肉、 羊肉和火腿的过多
摄入有明显相关性， 而大量食用绿色蔬菜
似乎有防止肌瘤发生的作用。 另外， 低脂
饮食可能也会减少雌激素的摄入， 说明饮
食结构可以影响未绝经妇女体内雌激素的
代谢， 进而影响肌瘤发生率。

4.肥胖 英国的一项回顾性调查显示，
体重每增加 10 千克， 子宫肌瘤的危险性
约增加 21%。 通过多余脂肪组织， 循环中
的肾上腺雄激素可转化成雌激素； 肝脏产
生的性激素结合球蛋白减少， 导致活性的
雌激素水平升高， 通过 2﹣羟基化路径代
谢减少导致雌激素向无活性雌激素转化能
力降低， 从而产生相对的高雌激素状态。

5.月经周期和生殖因素 对初潮年龄
与肌瘤发生危险相关性研究发现， 与 12
岁初潮的妇女相比， 初潮年龄≤10 岁者
危险性升高 ， 而≥16 岁者危险性下降 。
生殖因素也影响着子宫肌瘤的发生， 许多
研究表明， 完整的怀孕过程能降低子宫肌
瘤的发病率， 这与妊娠暴露于雌激素的时
间减少有关。

6.种族和遗传 回顾性研究表明黑人妇
女子宫肌瘤的发病率是白人妇女的 3 倍，
且确诊和切除时间更年轻化。 另外， 子宫
肌瘤的发病存在着家族聚集现象。 在家系
调查中发现， 子宫肌瘤患者亲代患子宫肌
瘤的发生率约占 24.7%， 高于正常人群 2.2
倍。 细胞遗传学显示 25%~50％子宫肌瘤存
在细胞遗传学异常， 如染色体片段位置互
换、 染色体长臂重排或部分缺失等。

另外， 子宫肌瘤的发生还与负面情
绪、 压力过大， 以及熬夜、 酗酒、 爱吃垃
圾食品等关系密切， 因此， 广大女性朋友
们要预防子宫肌瘤， 需采取积极措施， 如
在医生指导下使用避孕药、 保持良好的生
活习惯、 避免食用含雌激素较高的食物、
戒烟限酒等。 同时， 应防治内分泌失调等
相关疾病的发生、 发展。

武冈市中医医院 段艳红

如何预防脑梗塞？

揭秘女性的特殊“旅程”：更年期综合征

��������随着现代生活方式的改变， 脑梗塞的发病率逐
年上升， 对人们的健康构成了巨大威胁。 本文将详
细介绍如何预防脑梗塞， 从生活方式的调整到疾病
的早期管理， 全方位保障我们的健康。

子宫肌瘤高发


