
编辑编辑：：崔佳佳崔佳佳 审读：安娜 美编：张梦菲 电话电话：：05320532--66988698669886982026年10月19日 星期一

03 健 康

专家强调，老年人是高血压

防控的重点人群，换季期间切勿

擅自停药、换药，血压波动时应在

医生指导下调整方案。同时应重

视清晨及夜间血压监测，警惕体

位性低血压和餐后低血压，变换

体位时动作放慢，进食后如出现

犯困、头晕，建议平卧半小时再起

身活动。

另外，头、颈、脚散热较快，应

重点防护，避免冷风直吹，室内外

温差不宜过大。高血压患者不适

合“秋冻”，天气转凉应及时添衣。

专家提醒，秋冬是心脑血管

意外的高发季，若出现肢体麻木、

一过性头晕、突然视力下降、胸痛

乏力等高危信号，须立即就医，切

勿“硬扛着等缓过来”。 综合

老年人切勿自行停药

很多高血压患者清
晨起床时血压偏高，如何
应对血压“晨峰现象”？

血压“晨峰现象”普
遍存在，它与体内激素分
泌节律等有关。人体从
睡眠中苏醒，交感神经由
抑制状态转为兴奋状态，
激素分泌增多，血压自然
升高，形成“晨峰现象”。
研究发现，清晨是心梗、
急性脑梗等心脑血管事
件的高发期。

过了寒露时节，天气
渐冷，高血压患者更需要
关注清晨的血压。建议
患者在清晨起床后、服降
压药前测血压，这可在一
定程度上反映夜间及清
晨血压情况。有条件者
可进行24小时动态血压
监测，能更精准地反映全
天各时段血压变化情况。

若血压确实出现了“晨
峰现象”，应及时就诊，调整
降压药。这时，有的高血压
患者可能需要更换为长效
降压药；部分夜间血压偏
高的人群，可在医生评估
后考虑睡前服药，以此来
抑制清晨血压骤升，保障血
压平稳。 李建平

如何应对血压
“晨峰现象”

西瓜
西瓜是典型的寒凉之品，

夏天吃解暑，深秋吃就是给脾

胃添乱。它性寒，吃进去先伤

脾阳，脾阳一弱，水湿代谢不出

去，痰湿源源不断生出来。

柿子
柿子性寒凉，脾胃虚寒、体

弱多病的人要少吃或不吃。中

老年朋友本来胃肠功能就弱，

柿子里的鞣酸和果酸吃多了，

容易和胃酸反应形成胃柿石，

空腹吃风险更大。加上它是寒

性的，吃进去脾胃运化更慢，湿

痰也跟着加重。

生梨
梨确实能润肺，但它味甘、

微酸，性凉。体质偏热、燥咳的

人吃梨对症，但痰湿体质的人，

平时容易疲倦乏力、出汗多而

黏腻，生吃梨反而不合适。梨

性凉，脾虚的人吃多了腹痛腹

胀、大便稀，脾胃一失调，聚湿

生痰，咳嗽咳痰就跟着来。可

以试试将梨炖煮成汤或者隔水

蒸熟后食用，梨的寒性会有所下

降。梨子蒸熟以后同样有清热

止咳、润肺化痰的功效。刘茜

越吃痰越重！寒露后少吃3种水果
坚果类食物通常被认为

有益于改善大脑功能，但相关

机制并不完全清楚。一项最

新研究显示，老年人连续16周

每天吃 60 克无盐、带皮烤花

生，可能对记忆相关脑区的脑

胰岛素反应产生有益影响。

该研究发现，长时间摄入

花生对老人大脑的胰岛素反应

有改善作用，这可能成为这类食

物影响大脑的一个机制线索。

胰岛素不仅参与血糖变

化等代谢过程，也作用于神经

系统。在海马体等与记忆有

关的脑区，有很多胰岛素受

体，能对胰岛素做出反应。过

去的研究表明，这种反应能力

与年龄相关的认知和代谢问

题有关，而饮食、运动等生活

方式可能改变它。

该研究招募了31名60至

75岁的老年人。结果发现，长

期食用花生后，右脑一个区域

对鼻喷胰岛素的脑血流反应

比对照期降低。这个区域主要

涉及舌回、海马、海马旁回、丘

脑和后扣带回等部位，其中不

少与记忆加工有关。季敬杰

吃花生或改善记忆力

换季血压波动大 做好监测慎停药
入秋以来气温持续走低，昼夜温差拉大，不少

高血压患者发现，原本平稳的血压开始频繁波动，
就像“过山车”一样起伏不定。晨起头晕、颈部发紧
等不适情况增多。专家提醒，换季血压波动是人体
对气温变化的正常生理反应，并非病情加重，但可
能诱发心脑血管事件，需引起重视，切不可自行增
减药物。

专家表示，血管具有

“热胀冷缩”特性。受环境

温度变化影响，人体血管会

出现适应性调节。气温下

降时，机体为减少热量散

失，在交感神经调控下外周

血管发生生理性收缩，外周

循环阻力升高，血压随之上

升。秋冬换季早晚温差大，

血管反复收缩、舒张，负荷

加重，在秋冬气候干燥、饮

水偏少、饮食偏咸等因素影

响下，血液黏稠度上升，进

一步加剧血压波动。

血压的剧烈波动与血压

持续升高，均会增加心脑血

管事件风险。血压短时间

内大幅起伏，可反复牵拉血

管壁，损伤血管内皮，降低动

脉斑块稳定性，增加斑块破

裂及血栓形成的潜在风险。

专家提示，如果出现

头晕、颈部僵硬、心慌胸闷，

以及血压波动较大、数值持

续偏高等异常信号，应提

高警惕。

为何换季血压易波动

误区1：血压降得越低心脑血
管风险就越小

合并脑供血不足、颈动脉狭

窄的老年患者，如果血压降得过

低，反而会导致脑部、心脏等重要

器官供血不足。普通老年高血压

病患者（65-79岁）收缩压控制在

130- 139mmHg，舒 张 压 控 制 在

70-79mmHg即可，不要求强行降

到120/80mmHg以下。

误区2：没有症状就不用监测血压
很多老年高血压病患者对血

压变化不敏感，有的即使收缩压

已经升到160mmHg也没有头晕、

头痛等表现，直到出现脑梗、心梗

才发现血压早就失控。对于血压

控制平稳者，专家建议可每周监

测2至3天，每日早晚各测1次，波

动较大或正在调整药物者，建议连

续监测7天。清晨测量应在起床

后、服药前完成，晚间睡前再测一

次，每次连续测量2至3遍，间隔1

至2分钟，取平均值记录，供就诊

参考。

误区3：只靠吃药就能管好血压
降压药的效果会受到饮食、

运动、情绪、睡眠等多种因素影

响，秋天如果经常吃高盐食物、饮

酒、熬夜、情绪激动，即使按时吃

药，血压也容易出现波动。

管好血压避免三个误区11
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