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孕期为什么要补碘
碘是合成甲状腺激素的

必需元素， 甲状腺激素参与
身体新陈代谢 ， 促进人体 ，
尤其是大脑的生长发育。 但
是 ， 根 据 世 界 卫 生 组 织
（WHO） 妊娠妇女碘营养的评
估标准， 中国约 50%妊娠妇
女处于碘缺乏状态。 如果孕
期碘摄入不足， 会造成胎儿
缺碘， 导致胎儿脑重量减少、
神经髓鞘形成延迟； 新生儿
出生后甲状腺功能减退， 影
响智力 、 听力及运动能力 ；
儿童期智商降低约 10~15 分。

孕产妇如何补碘
女性孕期的碘需求量是普

通成年人的近 2 倍， 无论是
备孕 （至少孕前 3 个 月 开
始 ）、 孕期 ， 还是哺乳期女
性 ， 建议每日摄入至少 250
微克碘， 可通过 “碘盐+富碘
食物” 方式进行补充， 即每
天摄入 5 克加碘盐 （约 100~
120 微克）， 每周食用 1~2 次
富碘食物， 如海带 （鲜）、 紫
菜、 贝类、 海鱼、 蛋黄、 奶
制品等。 若仍不能满足摄入

量， 可在医生指导下服用碘
补充剂， 如碘化钾。

有甲状腺疾病的孕产妇
如何补碘

患有自身免疫性甲状腺
炎、 甲状腺功能减退、 甲状
腺结节和甲状腺癌的孕产妇，
可以食用碘盐和含碘食物 。
如果同时补充含碘复合维生
素的， 碘化钾含量每天不应
超过 150 微克。

患有甲状腺功能亢进的
孕产妇， 如孕早期甲亢症状
没有控制， 应适当限制碘盐、
含碘食物以及含碘复合维生
素制剂的摄入； 甲亢控制良
好者， 补碘建议同自身免疫
性甲状腺炎患者。

需要注意的是 ， 所有甲
状腺疾病患者应定期监 测
甲状腺功能 ， 及时调整治
疗方案。

补碘过量有危害吗
甲状腺具有自身调节机

制 ， 短时间内碘摄入过量 ，
一般不会引起甲状腺功能紊
乱。 但长期碘摄入过量， 可
导致甲状腺自身调节失衡和

甲状腺功能紊乱， 出现甲状
腺肿 、 甲状腺功能减退等 ，
还可能诱发或促进自身免疫
性甲状腺炎的发生和发展 。
目前尚没有确切证据表明碘
摄入过量与甲状腺癌发病风
险增加有关。

孕妇、 哺乳期女性、 婴
幼儿等人群的碘需求量比普
通人大， 但摄入过量同样对
健康不利， 因此， 这类人群
应通过因地制宜、 分类指导、
科学补碘等方式， 尽可能保
持在适宜碘营养范围内。 我
国营养学会推荐妊娠和哺乳
期女性碘可耐受最高摄入量
为每天 500 微克。

江苏省妇幼保健院
杨娜娜 刘晋苏

���� “躺在床上怎么也睡不着” “脑子像过电影似的，
乱七八糟的事儿使劲冒出来” “一夜迷迷糊糊， 感觉
一直在做梦” “白天提不起来兴趣， 打不起精神......”
这是很多更年期女性的常见症状， 称为更年期失眠。
那么， 更年期失眠是什么原因？ 又该如何应对呢？

什么是更年期失眠
更年期是女性必经的生理阶段， 而更年期综合

征 （即围绝经期综合征） 是指女性绝经期后因性激
素波动或减少导致的一系列生理、 心理症状。 每个
人在更年期所表现的症状是不一样的， 有的人情绪
不稳定、 易怒， 有的人容易失眠、 多汗， 严重时会
出现精神问题。

和普通的失眠相比， 更年期失眠除了睡不着
觉， 往往还伴有月经紊乱 （月经周期不规律、 经期
持续时间长、 经量增多或减少、 绝经等）、 烘热汗
出、 潮热面红、 头晕耳鸣、 心悸失眠以及情绪易波
动、 焦虑烦躁等精神症状。

如何缓解更年期失眠
1.�雌激素补充治疗 激素补充治疗是因为女性卵

巢功能衰退， 雌激素不足而采取的医疗措施。 适当补
充雌激素可以改善更年期女性的生活质量。 需要提醒
的是， 需严格遵医嘱用药， 并系统评估以避免副作用。

2.�规律作息 每天尽量同一时间睡觉、 起床，
形成稳定的生物钟。 或者睡前泡个热水澡， 听听舒
缓的音乐、 看看书， 让大脑摆脱紧张状态。

3.�适度运动 散步、 瑜伽等都是比较合适的运动，
但要避开睡前时段， 防止身体过于兴奋而影响入睡。

4.�营养均衡 多吃新鲜蔬果、 全谷物和高蛋白
食物； 减少咖啡因饮品以及辛辣、 油腻食物的摄入；
合理安排晚餐时间和量； 睡前少喝水， 减少起夜；
适当补充钙、 镁、 维生素等有助于睡眠的营养素。

5.�保持良好心态 良好的心态对改善睡眠至关重
要， 学会缓解压力， 多与家人、 朋友交流， 多参加社
交活动， 必要时进行专业的心理疏导或认知行为疗法。

南京市妇幼保健院妇女保健科
孔晶 张敏

什么是产后抑郁
产后抑郁是指产褥期发

生的精神抑郁， 主要表现为
情绪低落 、 动力减低 、 失
眠、 悲观等一系列症状， 严
重影响母婴身心健康， 主要
与产后激素水平变化、 家庭
环境 、 家族遗传等因素有
关。 产后抑郁的发病率非常
高， 据 《2022 年国民抑郁症
蓝皮书》 显示， 每 5 个产妇
中就有 1 个出现不同程度的
抑郁症状。 若产妇连续两周
出现以下症状， 家人应及时
带其就医。

1.�情绪改变 产妇可能长
时间情绪低落 、 心情压抑 ，
甚至焦虑、 恐惧、 易怒， 夜
间加重 ， 有时表现为孤独 、
不愿见人， 或伤心流泪。

2.�自我评价降低 对事物

失去兴趣， 自卑、 自责、 内
疚 ， 对身边的人充满敌意 ，
与家庭成员关系不协调。

3.�思维迟缓 创新性思维
受损， 主动性降低， 思考和
反应变得迟钝。

4.�生活态度消极 对生
活缺乏信心， 觉得生活无意
义 ， 出现厌食 、 睡眠障碍 、
易疲倦 、 性欲减退等症状 ，
甚至出现绝望、 自杀或杀婴
倾向。

产后抑郁该如何护理
1.�一般护理 提供舒适

的 环 境 ， 保 证 充 足 睡 眠 ，
合理安排饮食 ， 鼓励并协
助母乳喂养 ， 适当进行轻
体力活动。

2.�心理护理 家人应耐
心倾听产妇的感受和困难 ，
做好心理疏通工作， 让产妇

感受到被支持 、 尊重和理
解， 增强其信心和自我控制
能力。

3.�促进角色转换 帮助
产妇适应新角色 ， 鼓励其
与 婴 儿 多 交 流 、 多 接 触 ，
参与照顾婴儿的过程 ， 培
养自信心。

4.�防止意外发生 做好安
全防护措施， 特别关注产妇
的睡眠障碍和自杀倾向。

5.�配合治疗 在专科医生
指导下进行药物治疗， 选择
不进入乳汁的抗抑郁药， 并
注意观察药物的疗效及不良
反应。

6.�产后指导 为产妇提供
心理咨询， 帮助其应对抑郁
情绪。

长沙市妇幼保健院
盆底与产后康复中心 肖佩

产后抑郁不是矫情， 而是病了 ������减肥可谓是大多数女性毕生的 “事业”。 其实，
肥胖影响的不仅仅是外表， 还可能成为乳腺癌的
“幕后推手”， 从乳腺癌的发病风险到术后康复， 肥
胖都在悄悄影响着女性的健康。

临床上常用身体质量指数 （BMI） 来衡量是否
肥胖 ， 计算公式为： 体重 （千克） ÷身高的平方
（米 2）。 根据世界卫生组织的标准， BMI 低于 18.5
为体重不足； BMI18.5~24.9 为正常； BMI25.0~29.9
为超重； BMI 超过 30.0 为肥胖。

脂肪组织就像一个激素工厂， 会通过芳香化酶将
雄激素转化为雌激素， 而雌激素正是某些类型乳腺癌
（如雌激素受体阳性乳腺癌） 的 “燃料”。 有研究表明，
肥胖与乳腺癌风险增加显著相关， 尤其是绝经后女
性， 患乳腺癌的风险比正常体重女性高出 20%~40%。
另一项覆盖全球的大型研究发现， BMI 每增加 5 千
克/米 2， 绝经后女性患乳腺癌的风险就增加 12%。

其次， 肥胖还会引发慢性炎症和胰岛素抵抗。
脂肪细胞释放的炎症因子 （如 TNF-α 和 IL-6） 和
过高的胰岛素水平， 都会为癌细胞的生长和扩散提
供 “温床”。

此外， 对于乳腺癌患者来说， 肥胖还可能成为
康复路上的绊脚石。 研究发现， 肥胖患者术后更容
易出现感染、 伤口愈合不良和淋巴水肿等并发症，
更重要的是， 肥胖还会增加乳腺癌复发和转移的风
险。 有研究发现， 肥胖患者的乳腺癌复发风险比正
常体重的患者高出 33%。

复旦大学附属肿瘤医院
汤立晨

更年期失眠，如何改善？孕产妇科学补碘
保障母婴健康

�������很多人对产后抑郁有误解， 让新妈妈们承受了难以言喻的压力： “你这个
做妈的， 怎么能放着孩子哭不管呢？” “胸部痛很正常， 就你矫情！” “就生个
崽， 怎么成天悲春伤秋的。” 这些话语无异于一把把尖刀刺在新手妈妈的心上。
那么， 产后抑郁到底有哪些原因？ 家人该如何正确护理？ 女性又该如何预防呢？

�������5 月 15 日是“全国碘缺乏病防治日”， 而孕产
妇是碘缺乏病的高危人群， 这类人群应均衡摄入科
学补碘， 预防胎儿神经发育缺陷， 保障母婴健康。
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