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夕阳红

六个身体信号 揪出隐秘的心衰

益生菌不是针对“便秘”或者“腹泻”起作用
而是改善肠道菌群平衡

许多科学证据表明，某些益生菌菌株
在研究中显示出缓解便秘的作用；同时，
某些益生菌菌株缓解腹泻的研究证据也
很多。益生菌并不是针对“便秘”或者“腹
泻”的症状来起作用。它对“便秘”或者

“腹泻”的缓解，是通过改善肠道菌群平
衡，恢复和维持正常的肠道功能来起作用
的。肠道功能正常了，便秘和腹泻这些常
见的肠道问题也就能随之消失。因此，从
机理上讲，益生菌同时有改善便秘和腹泻
的作用，并不矛盾。

比如，益生菌可以促进结肠发酵。在
遇到腹泻的情况时，发酵产物可以降低肠
道pH值，抑制病原菌增殖，改善病原菌感
染引起的腹泻。在遇到便秘时，发酵产物
改变肠道渗透压，增加肠道水分，从而软
化粪便和增加粪便体积，改善便秘。

不过，“缓解便秘或者腹泻”只是益生
菌可能的功能之一，并不是所有的益生菌
都有这个功能。是否同时具备“缓解便秘
或者腹泻”的功能，就需要具体地去看益
生菌菌种了，看看这个菌株是否有临床证
据，是否经过了临床研究证实。

不能只依靠菌种数和活菌数
来判断益生菌产品的好坏

首先要看“菌株”。大家经常听到益
生菌有这样那样的功能，似乎是个“全能
选手”，但其实这只是个总称。具体要实
现什么功能，要去挑选具体的、有相应临
床研究证实这个功能的菌株。

其次，不要盲目比较益生菌产品的益
生菌数量。不同菌株的产品在不同的功
能应用上所需要的起效量是不一样的，不
能只简单依靠菌种数和活菌数来判断产
品的好坏。只要这个产品的菌种组成和
添加量有足够的科学证据，尤其是有临床

实验数据的支持，就是好的。相反，如果
没有科学证据支持，活菌数再高也不是好
的益生菌产品。

从加工到运输一系列流程
都有可能影响益生菌产品质量

益生菌产品往往还含有益生菌菌株
之外的辅料，而且益生菌产品的生产加
工、包装、运输和储存等对于产品的质量
都有影响。建议通过阅读产品标签、查看
产品中所含的菌株(菌株要有菌株号)类型
和含量信息、产地和厂家信息、储存条件
和使用注意事项等。

最后还要提醒大家的是，服用益生菌
并不是改善肠道健康的唯一方法。在合
理膳食均衡营养的基础上，注意多吃蔬
菜、水果和全谷类，同时规律生活、适量
运动、充足睡眠、保持愉悦的心情，都是
维护肠道健康的重要因素。

（北京青年报 吴佳）

家里测血压
这个标准是正常值

家庭自测血压值一般低于
在医院或诊所测的血压值，正
常参考值为<135/85mmhg，
对 应 于 诊 所 血 压 <140/
90mmhg，高血压病人治疗应
该达到的家庭自测血压目标值
也是<135/85mmhg。

我国的标准是：家庭血压
的平均值≥135/85mmHg时，
可以确诊高血压，或血压尚未
控制。

所以，当您自己在家量的
血压超过 135/85mmHg时就
要到医院看看有没有高血压
了。或者您吃着降压药的情况
下，在家量的血压总超过135/
85mmHg，也需找医生看看需
不需要调整降压药了。

另外，血压要和自己比，比
如 年 轻 时 血 压 是 110/
70mmHg，现 在 血 压 130/
80mmHg，即便没有达到高血
压的诊断标准，但患心脑血管
疾病的风险已经显著升高了。
所以，没有高血压者要保持健
康的生活方式，尽量保持更低
水平的血压。

还要注意，一些基线血压水
平比较低的人，比如年轻时有生
理性低血压（血压低于 90/
60mmHg），如果血压水平提升
了 40/20mmHg，就应该判断
为存在高血压状态。

（北京青年报 杨进刚）

益生菌到底是治便秘还是治腹泻
相信不少人都有类似经历：感觉肠胃特别娇气，只要一在外面吃饭，就会拉肚子。如果有了这种感

觉，相信许多人也试过各种方法，其中益生菌相关产品肯定是被“安利”最多的一种。益生菌虽然在食品
界算是一个比较新的品类，但现在可是当仁不让的“大红大紫”，许多人也开始对益生菌有了一定的认识。

首先要明确，市面上的益生菌产品，都属于普通食品或者保健食品范畴，不是药物，也不能代替药物治
疗疾病。所以接下来我们在回答问题的时候不能说“治便秘或者腹泻”，我们需要表达更精确一点：益生菌
真的可以缓解便秘和腹泻吗?

任何疾病漏诊或不知情，很容易错过诊
疗时机，导致病情加重。慢性心衰在早期很
隐晦，不太容易察觉。特别是家中有老人患
有基础疾病时，一定要密切观察老人的日常
表现，一旦发觉可疑的症状，应及时去医院
就诊。今天，心内科专家就为大家总结出6
个心衰的预警信号。

活动耐量下降
患者近期突然感觉身体疲倦乏力，白天

也懒懒散散的。日常的一些简单劳作开始
力不从心，以往能完成的突然做不好了，比
如遛狗、上下楼梯等。如果是爱运动的人，
在运动量正常的情况下明显感觉比平时更
累，并且伴有呼吸短促或呼吸困难的感觉。

情绪低落
我国心脏病患者的精神心理问题非常

严峻，心衰患者更容易表现出抑郁的心理疾
患，常常表现为表情淡漠甚至呆滞。

食欲不振
心衰破坏正常的体循环，可引起胃肠道

血液淤滞，进而导致肠道功能紊乱。患者可
表现出没胃口、吃不下饭，饮食后难以消化，
总感到胃涨、想呕吐。

长期咳嗽
心衰患者由于肺静脉压力增高，导致肺

循环受阻，肺泡内渗出液增多，进而引起咳
嗽。特点为夜间咳嗽明显，坐着或站立的时
候咳嗽减轻，平躺时候感觉尤为舒服。咳嗽
的同时咳痰增加，除此之外患者还会有呼吸
困难、头晕、心慌等症状。

双下肢浮肿
小腿、脚踝、脚肿胀是心衰常见的症状，

多半是由于心衰和肾功能减退导致体液积
聚引发。值得注意的是虽然有肿胀，但是患
者自己却很难感受到疼痛，平躺休息后又能
自行缓解和消失。有些时候患者没有注意
到肿胀的问题，却发现体重突然增加，也要
引起警惕。

睡眠障碍
心衰时心脏排血减少，脑细胞陷入缺氧

状态，一定程度上影响正常的睡眠。同时心
衰患者也比较容易发生“中枢睡眠呼吸暂
停”，因憋气在夜里惊醒，降低睡眠质量。除
此之外，还有一些心衰患者因为血栓脱落引
发脑梗死，患者反而容易出现“嗜睡”的情
况。

心衰是一种“综合征”
心衰是心血管疾病的终末阶段，具有进

展性，住院心衰患者病死率较高。为了提高
心衰患者的生存率和生活质量，必须加强对
心衰的认知和重视。及早发现、及早干预是
获得良好疗效的关键。

心衰并非具体的疾病，而是一种“综合
征”。具有心血管基础疾病、糖尿病、肥胖等
风险因素，以及心肌病家族史或过往心肌梗
死史的个体，更易发生心衰。因此，应当密
切关注身体变化，一旦出现异常情况，首先
要避免重体力活动和情绪波动，以免心脏承
受过大压力，接下来应及时前往医院做心电
图等检查以了解情况，并在医生的指导下进
行个体化调理。 （北京青年报 汪芳）


