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偏头痛时不该吃什么偏头痛时不该吃什么偏头痛时不该吃什么？？？
现代人常出现的偏头痛症状。

实际上与饮食有关。那么，偏头痛
该吃什么不该吃什么呢？

偏头痛的饮食原则
当出现偏头痛症状时，应适当

补充维生素B族及维生素C。在B
族中，维生素B1主要作用在于神经
系统及心血管功能的维护上，维生
素B6为神经系统重要物质代谢所
需，除了有助于维护神经、心脏、血
管功能外，还可稳定情绪，避免诱
发偏头痛。维生素C具有很好的
抗氧化及抗压力作用，在人体遇到
紧张情况时，便需要大量维生素C
帮助身体正常代谢。

准时用餐、少食多餐、稳定血糖
浓度，因为饮食规律，定时定量，便
可使血糖稳定。理想情况是：餐与
餐之间间隔三至四小时，即使因故
延迟，也要先进食些点心，以防低血
糖发生，而诱发偏头痛。

偏头痛禁忌食物
酒精等刺激性饮品。酒精使头

部血管膨胀，红葡萄酒和啤酒最容
易引起偏头痛。咖啡、浓茶、可乐等
含有大量咖啡因的饮品也可造成头
部血管强烈收缩，引起脑部缺氧。
应少食巧克力，因为其中类似于酪
胺的物质也会导致偏头痛。

味精和甜味剂。味精和甜味

剂，用量很少便可扩张头部血管，引
起偏头痛。

含亚硝酸盐食品。在腌制食品
和方便食品中，作为防腐剂的亚硝
酸盐，很可能是诱发偏头痛的常见
食品。

含酪胺食品。有多达30%的
偏头痛患者对一种名叫酪胺的氨
基酸敏感。而酪胺广泛存在于奶
酪、腊肠、熏鱼、酸奶、罐头、干果
等食品中。

含乳糖食物。乳糖不耐受者，
因体内乳糖酶偏低无法正常分解乳
糖，食用含乳糖食物有可能引发偏
头痛。

（人民网）

由于牛奶中有促进睡眠的有色氨酸成分，近年
来越来越多人会选择在临睡前喝牛奶，但是临床医
生称，泌尿系统结石患者却不宜在睡前喝牛奶。

安徽医科大学第二附属医院泌尿外科主治
医生章大钊称，泌尿系统结石包括肾结石和尿路
结石。人在睡眠中处于平卧位，尿量减少，尿中
各种有形物质浓度增加，此时尿液处于浓缩状
态。牛奶中含钙较多，肾结石中大部分都含有钙
盐。结石形成的最危险因素就是尿中钙离子浓
度在短时间内突然增加。饮牛奶后2-3小时，正
是钙通过肾脏排除的高峰，如此时正处于睡眠状
态，尿液浓缩，水分减少，钙通过肾脏排出较多，
故易形成结石。

医生建议，肾结石、尿路结石的患者如需要喝
牛奶可在晚上临睡4个小时前或白天饮用。此外
不要选择高钙牛奶。“结石的预防需要针对结石成
分和代谢进行个体化评估，如尿酸性结石患者也不
宜喝豆浆。结石患者最佳饮品就是白开水，而且应
该大量喝，此外还可以多喝柠檬水。” （新华网）

泌尿系统结石患者
睡前不宜喝牛奶

不少人有将牛奶连包装一起加热的习惯。
最近有网友说，带着包装煮牛奶会造成铝中毒。
因为牛奶包装袋内侧有一层铝箔，但只有很薄的
一层聚乙烯膜覆盖。加热过程中，聚乙烯膜在高
温下会发生破损，导致有铝析出，最终引起慢性
铝中毒。

记者随机购买了一箱牛奶进行模拟带包装
煮牛奶的情况。分别采用不加热、加热2分钟、
加热10分钟和外包装破损加热四种方式进行试
验。最终带着四个检测样品来到国家食品安全
监督检验中心进行检测。经过工作人员的检测，
结果显示这四种样品都未检出铝超标，铝含量均
小于0.1毫克/千克。

中国复合材料学会的专家解释说，铝箔包装
的最里面一层聚乙烯膜（PE膜），普通水煮沸腾
的温度不足以把它溶解和破坏，因此不会检出
铝。铝材料也相对稳定，并不是特别活泼的金
属。所以，仅仅通过简单的煮沸，它是不会发生
化学反应进入食品中的。不过，这种软质材料的
包装，是为了便于购买和携带，并不是用作加热
容器的。所以消费者要饮用热牛奶的时候，还是
建议从包装袋里倒出来。另外，过度加热牛奶从
营养方面来讲同样存在影响，尤其注意，这种铝
箔包装的牛奶绝不能用微波炉加热。

专家：带包装煮牛奶
不会造成铝中毒

肝病患者经常遇到这样的情
况：吃饭还可以，但为什么老是不明
原因乏力、消瘦、脸色发黑？虽然肝
硬化，可是肝功能挺好的，但老是出
现低蛋白甚至腹水，又是输蛋白又
是输血浆又是吃利水药，可腹水反
复出现，输进去的蛋白为什么几天
就不见了？为什么肝硬化、肝癌、重
型肝炎等严重一点的肝病那么容易
出现感染、发热，抗生素应用没完没
了？为什么同样的肝病，人家无论
穿刺、介入、手术、移植，都能平安应
对，很快恢复，而自己总是出现不舒
服、并发症呢？

出现这些情况，说明您的肝脏可
能缺少营养了！为什么会缺营养
呢？可能有下面这些原因：

1.吃的少了。很多慢性肝病患
者都有食欲减退，对什么东西都不是
特别有胃口。如果再有腹胀、腹水，
即使有点胃口，没吃多少就觉得饱
了。久而久之，胃容积越来越小，更
吃不下多少东西了。

2.空腹检查或禁食多了。慢性
肝病患者经常需要在医院做化验、B
超甚至胃镜检查，这些检查都需要提

前空腹十几个小时，加上抽血再损失
一些营养，很容易出现营养不足。如
果是住院患者，检查更加频繁，问题
也更加突出，加上医院饭菜总也不如
家里可口，不少患者住院一个月，人
会瘦好几斤。

3.营养素合成、吸收少了。肝功
能受损导致多种蛋白质合成减少，
如白蛋白、转铁蛋白等。肝病患者
常出现消化道症状如腹胀、腹痛、恶
心等，这些会引起功能性消化不
良。门静脉高压也可引起营养素吸
收和消化功能受损。另外，许多肝
病患者同时胆囊不好、胆汁淤积或
异常，会引起脂溶性维生素如维生
素A、维生素D和维生素K的吸收减
少与缺乏。

4.营养需要的多了。专家研究
发现，不少肝病患者心率偏快、情绪
容易激动（交感神经兴奋）、处于比正
常人高的分解代谢状态，容易有体重
下降、营养不良，其病死率也显著增
加。如果再有感染、发热、劳累，很容
易出现营养物质“入不敷出”的情况，
引起严重营养不良与并发症。

5.营养物质代谢乱了。肝病时

会引起许多物质代谢紊乱，如胆固
醇下降，血糖异常，锌、硒、钠、镁和
磷等微量元素下降。血糖代谢异常
尤其突出，慢性肝病容易出现糖耐
量异常及肝源性糖尿病，但稍微多
饿一会儿，又很容易出现低血糖反
应，即所谓“一吃就高、一饿就低”的
现象，说明肝脏对血糖调节能力下
降得很厉害。其次，缺乏硒则体内
解毒能力下降，进而加重肝细胞损
伤、坏死，还可以引起抵抗力下降而
容易疲乏、感染。

6.人为因素引起的营养不良。
应用利尿药物、放腹水会引起电解质
及营养素丢失；过于强调清淡饮食容
易导致蛋白、脂类摄入不足；外科手
术、介入手术、透析等很容易引起营
养物质摄入不足、丢失增多、分解增
加；同时口服多种药物常引起胃肠与
肝脏负担加重、胃部不适，进而影响
到消化吸收功能。

如果您存在这些情况，医生可以
给您做一些系统的检查或者评分，帮
助您评估您的营养状况，在需要的时
候，配合药物治疗，给予补充恰当的
营养治疗，将会收到非常好的效果。

肝脏，三分病七分养
□ 北京佑安医院疑难肝病及人工肝中心 孔明陈煜

除了先天的体魄外，后天的饮食
和生活方式也决定着我们的寿命。

饮食对寿命的影响比基因大。
世界卫生组织认为，个人的健康和
寿命15%决定于遗传，10%决定于社
会因素，8%决定于医疗条件，7%决
定于气候影响，60%决定于自己。
健康饮食是决定生命长短的重要
因素。

高盐饮食是我国高血压的最重
要危险因素。我国现在每人每日食
盐约12克，盐摄入量难降。世界卫
生组织建议每人每天钠盐摄入量不
超过5克，这已经比加拿大提倡的每
天人均3.4克、美国提倡的每天人均
2.3克宽松了许多。

早餐营养不好，中午、晚上吃得
再好也补不回来。俗话说“早上吃顿
饭，等于吃补药”，但现在国人20%不
吃早餐，50%~60%不会吃早餐。

这些不良饮食习惯正在折损我
们的寿命。

营养过剩是一种病。全球人口
死亡原因以慢性疾病占多数，而慢性
疾病的患病因素主要由于生活习惯，
如肉类等高脂肪食物摄入过多、偏爱
精致甜食、粗纤维摄入少，这样的饮
食习惯易造成营养过剩。

营养过剩是指机体摄取的营养
素超过了本身的需要，多余部分在体
内蓄积并引起病理状态，是另一种
“营养不良症状”。热能摄入量增加、

体力活动减少，会造成肥胖、心血管
疾病、癌症、肾衰竭、糖尿病、高血压
等与营养相关的慢性病患病率增
加。孕妇补叶酸超标易导致锌缺乏、
补钙太多易导致便秘，婴幼儿因喂养
不当导致胃肠功能障碍等现象也常
有发生。

中国疾病预防控制中心营养与
食品安全所专家们的研究则发现，我
国老年人群能量和三大营养素（蛋白
质、脂肪、碳水化合物）的摄入量已达
到推荐水平，但维生素A、核黄素（维
生素B2）和钙、锌等微量营养素摄入
远不够，常吃精米精面、高热量食物
会偏离膳食平衡。

（中国网）

勿让不良饮食习惯折损寿命


