
对糖尿病患者来说，想要把血糖水平
控 制 在 正 常 范 围 ，平 时 一 定 要 重 视 测 血
糖。大同新和医院综合内科张富明医生表
示，很多人不知道的是，糖尿病患者测血糖
的时间是有讲究的。因为不同的检测时间
点，测出的血糖值是不一样的。那么哪个
时间段测血糖最好呢？

晨起空腹测血糖。很多糖尿病患者都
会选择早晨起床空腹的时候测血糖，这个
时间点不容易忘记，而且早晨起床空腹测
的血糖值，也属于糖尿病患者需要定期监
测的一项重要血糖指标，可以了解基础胰
岛素分泌情况和降糖药的远期疗效。需要
注意的是，早起空腹测血糖必须保证已经

空腹 8 小时以上，另外，尽量在 6 时~8 时完
成测量，最晚不能晚于 8时 30分。

饭后两小时测血糖。每天早餐、午餐
或者晚餐之后的两个小时测血糖，和早晨
起床空腹测血糖一样重要，可以通过分析
餐后血糖测量值，了解饮食控制血糖的效
果和服用药物或注射胰岛素的治疗效果，
并且通过这一时间点测得的血糖值，还能
了解患者是否存在患心脑血管疾病的风
险。若饭后血糖测量值一直都比较高，代
表患心脑血管疾病的风险较大，必须警惕
起来。还有一点需要注意，通常说的饭后
两个小时测量血糖，不是指吃完饭后开始
计算的两小时，而是吃第一口饭后的两小

时。
午饭和晚饭之前测血糖。当糖尿病患

者有调整餐前注射胰岛素量的需要时，还
需要在午饭和晚饭之前进行血糖测量，通
过这一测量值还有助于对正餐时的食物摄
入量进行调整。想要为医生提供更加完整
的血糖监测参考，一般应当包含这两个时
间段的血糖检测值，每次测量血糖值时最
好记录下来。

睡觉之前测血糖。每天早起空腹还有
晚上睡觉前都可以测量血糖，有些患者到
半夜容易出现低血糖，因此睡觉前测血糖
主要是为了防止这一情况的产生。有些患
者对于晚饭后测血糖还有睡前测血糖这两

个时间点存在疑惑，觉得这两个时间点比
较接近，是不是可以只选择其中一个时间
点，答案是否定的，因为这两个时间点并不
能够相互替代。睡前血糖测量值如果比较
低，可以适当加餐，要是还没有得到改善，
就应当及时告知医生进行处理。

半夜测血糖。少部分糖尿病患者为了
及时发现夜间低血糖问题，帮助解决空腹
高血压问题，还需要半夜测血糖。

总之，每一位糖尿病患者都应当关注
血糖检测时间，只有保证检测时间正确，才
能够获得具有参考价值的血糖检测结果。
另外，患者如果出现不舒服的感觉，也要及
时测量血糖。 （武珍珍）
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说起便秘，多数人第一时间会联想到
久坐不动、饮水不足、饮食过于精细这些生
活习惯问题。的确，长期缺乏运动、每日饮
水量不达标、膳食纤维摄入过少，是诱发便
秘的常见原因，也是大家改善便秘时应最
先调整的方向。可有些人发现，即便尽量
避免这些不良习惯，便秘问题依旧反复，
经医生提示方知，被我们忽略的情绪，也是
肠道“堵车”的隐形推手。

市五医院消化内科主任医师杨瑞东提
醒，便秘绝非单纯的肠道问题，而是身体与
心理共同作用的结果。肠道被称为人体的

“第二大脑”，它与大脑之间通过一条名为
“脑-肠轴”的双向通路紧密相连，情绪的
每一次波动，都会精准传递到肠道，直接影
响肠道的正常运转。

当人长期处于焦虑、紧张、压力大、抑
郁等负面情绪中时，大脑会分泌出应激激
素，这些激素会直接抑制肠道平滑肌的蠕
动，让肠道蠕动速度大幅减慢。粪便在肠
道内停留的时间过长，水分被肠道过度吸
收，就会变得干结坚硬，排便自然变得困难
费力。同时，负面情绪还会打乱肠道菌群
平衡，减少有益菌数量，进一步降低肠道消

化排泄功能，形成“情绪差=便秘重”的恶
性循环。

现实中这样的例子比比皆是，上班族
面对繁重工作压力，连续数日排便不畅；学
生由于学业压力而精神高度紧张，极易出
现便秘；长期心情低落、思虑过重，也常常
被便秘反复困扰。这些都是情绪影响肠道
的具体体现，也印证了调节情绪对改善便
秘的重要性。

调整情绪改善便秘，可以从日常小事
入手。首先，学会及时释放压力，通过听轻
音乐、散步、与他人倾诉等方式，排解内心

的焦虑与烦躁，让身心保持放松状态。其
次，避免长时间沉浸在负面情绪里，养成规
律作息，一天保证至少 7 小时睡眠，避免熬
夜带来的情绪内耗，让大脑和肠道都能得
到充分休息。

另外注意，排便时要保持平和心态，不
要过度用力、过度焦虑，避免因担心排便问
题加重心理负担，反而加剧便秘。若便秘
问题长期没有缓解，还需及时就医排查器
质性问题，在专业医师指导下兼顾身体调
理与情绪疏导。

（孙晓娟）

定期体检
筑牢心源性猝死的“生命防线”

——访大同新建康医疗集团健康管理中心总检师李唐访大同新建康医疗集团健康管理中心总检师李唐
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真实案例：
忽视体检，生命突遇“急刹车”

35 岁的李先生是一名销售，平时自觉
“身体硬朗”，连续 3 年没做过全面体检。
去年夏天，他在加班后突然胸闷、头晕，却
只当是熬夜太累，简单休息后继续工作。
几天后，他在健身房运动时突然倒地，经
抢救无效离世，其原因是冠状动脉已严重
狭窄，却因从未体检，始终未发现隐患。

无 独 有 偶 ，42 岁 的 跑 步 爱 好 者 王 师
傅，每年都参加单位常规体检，心电图、血
压等指标均显示“正常”。但他去年跑步
时突发胸痛，幸好手机里存有往年的体检
档案，医生快速结合过往数据，判断为急
性心肌梗死前兆，紧急介入治疗后成功脱
险。两个案例，一悲一喜，清晰印证了体
检对预防心源性猝死的重要意义。

数据警示：
心源性猝死，离我们并不远

相关数据显示，我国每年心源性猝死
发病人数约 55 万，相当于每分钟就有 1 人
因此离世。更值得警惕的是，中青年人群
正成为高发群体——超过 37%的猝死者生
前无明确心脏病史，70%的运动猝死案例
与隐匿性心血管疾病相关。大同新建康

医疗集团健康管理中心总检师李唐提醒
说，很多人觉得“自己没有感到不舒服就
没事”，但心脏问题往往具有隐蔽性，等
出现明显症状时，一般已经错失最佳干预
时机。

体检要点：
选对项目，才能精准防风险

很多人疑惑：“每年体检都做了，为什
么还是没发现问题？”其实，常规体检不等
于心脏专项筛查，李唐表示，针对心源性
猝死的预防，需重点关注以下核心项目：

基础必查项目（每年1次）
心电图 快速筛查心律失常、心肌缺

血等基础问题，操作简单、性价比高，是心
脏检查的“第一道关卡”。

心脏超声 通过影像清晰观察心脏结
构、瓣膜功能、心室厚度，能及时发现心肌
病、心脏扩大等潜在问题。

血 压 、血 糖 、血 脂 、同 型 半 胱 氨 酸 检
测 高血压、高血糖、高血脂是损伤血管的

“元凶”，H 型高血压（高同型半胱氨酸）会
加速血管硬化、血栓形成，控制好这些指
标，能大幅降低心脏病变风险。

高危人群加查项目（每半年或1年1次）
72 小时动态远程监控心电图 可连续

记录全天心电活动，捕捉常规心电图难以

发现的阵发性异常，尤其适合经常胸闷、
心慌的人群。

冠脉 CTA 可清晰显示冠状动脉有无
狭窄、斑块，精准判断血管病变程度，是筛
查冠脉病变的重要手段。

凝血血栓检测、呼吸功能监测 心源
性猝死多由急性血栓堵塞冠脉、恶性心律
失常、夜间呼吸异常缺氧、心肌缺血缺氧
诱发，凝血血栓检测可以排查血栓风险、
呼吸功能监测可以规避缺氧性心脏损伤，
是猝死早筛、早防的两大关键防线。

专家提醒：
别让“小信号”变成“大隐患”

心源性猝死并非毫无征兆，只是很多
人 容 易 忽 视 。 李 唐 提 醒 ，若 频 繁 出 现 胸
闷、胸痛、心慌、气短、运动后头晕乏力、夜
间睡眠中憋醒等情况，一定要及时就医检
查。同时，无论年龄大小，都应养成定期
体检的习惯，尤其是有猝死家族史、长期
熬夜、吸烟酗酒、久坐不动的高危人群，更
要加强心脏筛查。

“心源性猝死发病急、进展快，黄金抢
救时间仅 4 分钟。一旦错过，几乎无力回
天。”李唐强调，预防远胜抢救。定期体检
是提前发现隐匿性心脏隐患的有效手段，
把风险掐在萌芽里。

心脏，是人体的“发动

机”，一旦骤停，生命便可能

戛然而止。心源性猝死，这

个看似遥远却时刻潜伏的

健康杀 手 ，每 年 都 会 夺 走

无数宝贵生命，其中不乏

正值壮年的职场中坚、活

力满满的运动爱好者。而

定期体检，正是提前发现

隐匿心脏风险、阻断悲剧

发生的关键手段。


