
“膏粱厚味”食物，通常指高脂

肪、高糖分、高热量且味道浓郁的食

物。以下是四类常见的“膏粱厚味”

食品。

高脂肪类食物

油炸食品：如炸鸡、炸薯条、油

条、炸春卷等，外酥里嫩，油脂含量

高。

肥肉类：如红烧肉、扣肉、烤五花

肉等，脂肪含量高，口感肥美。

奶油制品：如奶油蛋糕、黄油面

包、奶油浓汤等，富含饱和脂肪。

高糖分食物

甜点：如巧克力、冰淇淋、蛋糕、

甜甜圈等，糖分和热量较高。

糖果：如奶糖、软糖、棒棒糖等，

含大量精制糖。

含糖饮料：如碳酸饮料、奶茶、果

汁饮料等，糖分含量高。

高热量食物

快餐：如汉堡、披萨、热狗等，热

量高且脂肪含量丰富。

坚果类：如核桃、腰果、杏仁等，

虽然营养丰富，但热量较高。

芝士类：如芝士披萨、芝士蛋糕、

芝士火锅等，脂肪和热量较高。

重口味食物

腌制食品：如腊肉、香肠、咸鱼

等，盐分和脂肪含量高。

酱料类：如沙拉酱、蛋黄酱、辣椒

油等，脂肪和热量较高。

火锅：尤其是麻辣火锅，油脂和

调味料丰富，味道浓郁。

四类“膏粱厚味”食物要少吃

相 关 链 接
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当心这些饮食影响孩子生长
很多人将瘦当作美和健康的

标准，从医学角度看，太胖的确会

增加多种疾病风险，但过度追求瘦

也是误区。生病尤其是生大病，胖

一点的人比瘦人更能扛。

因为一旦生病即使躺床上不

动，基础代谢率也会上升，身体在

一个应激的环境里，会加速营养消

耗，比如很多胰腺炎患者，进医院

时即使身材很胖，出院后会变瘦。

身体有点儿肉，有点儿脂肪储存，

关键时刻能转化成一些能量。如

果身体脂肪率很低，一旦生病，首

先就是消耗肌肉，把蛋白消耗掉。

因为没有脂肪可消耗，糖和蛋白是

最先被消耗的，糖会消耗得很快，

然后就开始消耗蛋白，肌肉、内脏、

血清里的白蛋白都会一一被消耗。

专家指出，身上的“肉”（肌肉

和脂肪）在抵抗疾病中起着重要作

用。

经得起疾病消耗。与瘦人相

比，胖人体内存有相当重量的脂肪

组织，在生重病时，尤其是禁食期

间，这些“油”可分解代谢产生能

量，填补生病期间所消耗的能量。

而瘦人体内脂肪储存有限，经不起

消耗，很快就会用光。

提高基础代谢率。肌肉组织

比脂肪组织要消耗更多能量来维

持肌体生命活动，因此增加肌肉量

可提高身体基础代谢率，有助于在

疾病或治疗期间维持正常的体重

和代谢。

增强心肺功能。肌肉量的增加可提升心肺系

统功能，使心脏更有效地泵血，肺部更有力地进行

气体交换，这对于疾病治疗期间的体能恢复和整体

健康至关重要。

改善身姿和平衡。强壮的肌肉有助于支撑骨

骼，减轻关节负担，从而改善身体姿势和平衡，预防

摔倒。即便突发摔倒，胖人皮下肌肉和脂肪组织较

厚，可起到缓冲作用，减少骨折乃至出现其他严重

问题的概率。

提高恢复能力。较高的肌肉量和脂肪组织，可

为身体提供充足的能量，有助在疾病中或手术后更

快地恢复体能。

维持正常体温。脂肪有良好的保温性能，寒冷

环境下，脂肪能有效减少人体热量的散失，维持体

温稳定。

近日，一项研究发现，体重指数（BMI）与全因

死亡、心血管死亡风险之间呈U形曲线关系，与癌

症死亡风险之间呈L形曲线关系，但拐点均为26-

27kg/m2。当处于拐点以上时，体重指数每增加

1kg/m2，全因死亡、心血管死亡风险分别增加3%和

5%；而在拐点以下时，体重指数每增加1kg/m2，全

因死亡、心血管死亡、癌症死亡风险分别降低8%、

5%、6%。

当然，一定的脂肪储备可为身体提供额外的保

护和支持，但这并不意味着越胖越好。过度的脂肪

积累可能导致一系列健康问题，如肥胖、心血管疾

病、糖尿病等，因此，要胖得恰到好处。

建议体重指数【BMI=体重（千克）除以身高

（米）的平方】控制在18.5-23.9之间，老年人可适度

放宽，适宜范围为22-26.9。

那么如何才能健康长肉呢？首先每天要保持

健康的饮食模式，达到营养均衡，再加上一定的活

动量，才能拥有一个健康的身体。

专家建议，成年人每周至少进行 2 次力量训

练，并适当结合慢跑、快走、游泳、骑车等有氧运

动。65岁以上老年人每周至少进行3次，首选自重

训练，比如深蹲、俯卧撑，也可用哑铃、弹力带等工

具给动作增加一些阻力，且需戴好护膝、护踝等护

具，以免受伤。

练到位，吃也要跟上，尤其是蛋白质，建议每千

克体重每日摄入1.2-1.5克蛋白质，100克瘦肉（一

巴掌大）约含 20 克蛋白质，100 克鱼肉约含 18 克；

100克鸡蛋（2个）约含13克，大家可按需选择。

最后提醒，减肥不要追求快速减。世界卫生组

织建议，非专业人员指导的自行减重，平均每周下

降不超过0.5-1千克。

邓玉

近年来，儿童性早熟现象时有发生。

是什么让孩子过早地发育？除了遗传、环

境等因素，饮食不当也是导致儿童性早熟

的重要原因之一。

高蛋白高脂肪食物 较高的动物蛋

白摄入量、总脂肪较高、饱和脂肪酸含量

高的食物摄入量与较早的初潮年龄有

关。这类食物包括三文鱼、沙丁鱼、金枪

鱼、鲱鱼、鲭鱼、鱼油等。

含糖软饮料 饮用过多含糖软饮料、

碳酸饮料也与青春期提前呈正相关，这可

能与快速引起循环胰岛素浓度的增加相

关。

营养滋补品 大量摄入营养滋补品、

含雌激素较高的食物可能会增加儿童性

早熟的风险。比如蜂王浆等，以及含有大

量防腐剂、添加剂的食品。

过多的红肉 食用较多的红肉、过量

摄入含微量元素锌较高的食品，如牡蛎、

蛤蜊、扇贝、三文鱼、肝脏等，可能是儿童

出现性早熟的促进因素。

塑料餐具中可能存在的有害成分 某

些塑料制品添加的邻苯二甲酸二乙基己

酯、双酚基丙烷等内分泌干扰物（EEDs），

具有拟雌激素样作用。这些物质可通过

食物或皮肤等途径被儿童摄入吸收，从而

引发性早熟。

因此，家长除了要关注孩子的日常饮

食结构是否均衡，还要注意以上容易引发

孩子性早熟的食物摄入是否过量。马啊琴

心脏具有一定的代偿能力，能够在心

脏负荷增加和面临疾病时，通过自身调节

来保证正常的血液供给。但是，这种代偿

是有限度的，就像弹簧过度拉伸之后，无

法复原一样，反映到心脏上就是心肌结

构、功能失去代偿能力。

各种能引起心肌损伤的因素，都是心

衰的“导火索”。我国住院心衰患者的病

因主要是高血压和冠状动脉性疾病，其次

是瓣膜性心脏病和扩张型心肌病。其中，

部分患者存在多种病因。

对于心衰的防治，要改变“重治轻防”

的状况，比如通过定期监测血压、血糖、血

钾等指标，发现异常尽早诊治。
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莫忽视这些看似普通的症状
咳嗽、心悸、运动能力下降、手脚发凉……这些看似普通的症状，有可能是心衰的信号。

人的心脏就像一台“抽水泵”，当这个

“泵”老化、卡顿、后劲不足，无法满足全

身基础代谢的需要，就会引发呼吸困难、

疲乏无力、水肿等一系列症状，这就是心

衰。

可见，心衰并不是固定的疾病，而是

心脏功能异常的一种状态，可以是任何心

脏疾病发展的终末阶段，因而被称为心脏

病“最后的战场”。如果不进行及时有效

的防治，心衰5年生存率与恶性肿瘤相近。

据心衰流行病学最新调查结果显

示，我国现有心衰患者将近890万人。其

中，65 岁以上的老年人群占比达 74%，说

明人口老龄化在很大程度上增加了心衰

的概率。

心脏病“最后的战场”

呼吸困难 心衰患者碍于肺循环受

阻，容易导致呼吸困难。患者时常感觉胸

闷、气短，可持续几周或几个月。伴随呼

吸困难的同时，可能还会有胸痛或压迫

感。

乏力，运动能力下降 很多人在确诊

之前，会经历一段时间的气短和体力

差。有心衰患者表示，跳不了舞，打不了

球，活动几分钟就会气喘吁吁，甚至连遛

狗的力气都没有了。这是因为心脏功能

降低后，无法保证足够的血液流通到肌

肉和组织。

水肿 由于循环障碍导致体液回流

减慢，可出现水肿。与肾脏引起的浮肿不

同，心衰引起的水肿多先见于脚和脚踝，

“一按一个坑”，常在傍晚出现或加重，休

息一夜后能够减轻或消失。对于持续肿

胀，或者体重莫名增加（24小时内增加1-2

公斤），就要高度怀疑了。

咳嗽，咳痰 心衰常伴有持续的咳嗽

和咳喘，这是肺部液体积聚造成的，咳嗽

的加剧通常是心衰加剧的表现。心衰患

者常常咳白色黏痰或泡沫样痰，严重者表

现为咳粉红色泡沫样痰或血痰。

心悸与心律不齐 心脏为了补偿供

血不足，可能会诱导心跳加速或心律失

常。患者感觉心跳加快或不规则，有时伴

有不适感。

手脚发凉 心衰患者因为泵血问题，

使得更多的血液优先流向大脑及其他重

要的器官，这种“厚此薄彼”导致四肢供血

相对不足，因而心衰患者常会感到浑身发

冷，手脚冰凉。

识别心衰的预警信号

警惕心衰的导火索


