
责任编辑/唐闻佳 编辑/惠逸伦 9健康生活www.whb.cn

2022年10月27日 星期四

■付文婷 高琛妮

■乔颖

小林今年43岁，最近遇到了烦心

事。上月，她的妈妈在家打扫卫生时不

小心滑倒，腰痛得动不了，结果发现两节

腰椎压缩性骨折，还做了手术，家里顿时

乱了套。小林想不通，“骨科医生说我妈

妈骨质疏松很严重，所以才会骨折。可

她平时一直在吃钙片、喝牛奶，怎么还会

骨质疏松？而且轻轻一摔就骨折了，平

时也没听她说骨头痛啊？”

小林的妈妈70多岁，平日总是忙里

忙外，活力满满，但现在看来，健康的外

表下其实隐藏着脆弱的骨骼。

小林的这些疑问，带有普遍性。大家

都理解“人老了，骨骼会老化”，这是自然规

律，补补钙就行了。那怎么就骨折了呢？

作为医生，我们会这样问患者：有没

有发现老人变矮了？“那当然，年龄大了，

总要缩掉一点的呀！”许多家属会这样

答。其实，人变矮，可能就是骨质疏松

了。小林妈妈目前就是如此，所幸的是，

她长期吃钙片、喝牛奶，否则这一跤的后

果可能更严重。不过，光吃钙片、喝牛奶

补钙是远远不够的。

作为一名老年科医生，笔者治疗过很

多骨质疏松引起骨折的患者，其中60岁以

上的老年人，因为骨质疏松导致的髋部骨

折，一年内死亡率高达20%，存活的患者

中有一半生活不能自理。而这么严重的

后果，很多老年人并不清楚。那怎样才能

知道骨质疏松已经瞄上你了呢？

第一：从症状（信号）中发现。
变矮了，就是一个信号。身高比年

轻时减少4厘米以上时就要注意。

出现腰背疼痛或其它部位骨痛，变

动体位时加重，也是一个信号。

如果像小林妈妈一样，轻轻一摔就

骨折，更是一个强烈信号。这种骨折叫

做脆性骨折，就是站着或坐着时受到很

轻的外力导致的骨折。

这三个信号（变矮甚至驼背、骨痛、脆

性骨折）出现时，通常意味着骨质疏松。

第二：从危险因素中发现。
有信号，能警惕，那没信号怎么办

呢？别急，有很多因素和骨质疏松有关，

叫做危险因素。如果有其中之一，那就

要注意了。

1、不可改变的因素，包括：年龄大于

60岁；女性绝经后；父母、兄弟姐妹发生

过脆性骨折。

2、可改变的因素，又称不健康的生

活方式，主要有：体力活动少；吸烟；过量

饮酒；常喝含咖啡因的饮料（咖啡、可乐、

浓茶）；蛋白质摄入过多或不足；日常饮

食中缺钙和维生素D；体重过轻等。这

些因素或导致骨流失太快，或导致钙吸

收减少。若蛋白质摄入过多则加重胃肠

负担，若摄入不足，也会影响钙质吸收，

因此，蛋白质摄入要适量。

3、有些疾病（如风湿病等）和药物

（如激素类药）也会引起骨质疏松。

第三：从自我测评中发现。
还有更方便的在家就能自测的方

法。如国际骨质疏松基金会制定的“骨

质疏松症风险一分钟测试题”，包括年

龄、家族史等问题。绝经后妇女还可以

通过亚洲人骨质疏松自我筛查工具（OS 

TA），输入体重、年龄便可知风险。此外，

通过在线FRAX骨折风险测评系统也可

以测知骨折风险，进一步指导就医。

有了危险因素，就要去检查骨密度，

双能X线吸收测定法（DXA）测出的骨

密度是判定骨质疏松的金标准。

第四：防范于未然。
测骨密度后，发现骨量减少，就要警

惕了，这是骨质疏松的前奏，需要立即补

充钙和维生素D，注意防滑、防摔跤，这

样可以避免一半以上的骨折发生可能，

同时还要戒掉不良生活习惯，包括每天

三大杯咖啡、不爱运动、过于控制饭量、

挑食等。每年还要来复查一次骨密度，

这样就有希望恢复正常骨骼。

以小林的妈妈为例，从身高缩短开

始就意味着骨质疏松已在她身上“扎

根”，再仔细询问，发现小林的外婆也曾

多次骨折，意味着有母系家族史，小林妈

妈还因为气管炎服用过激素，提示有特

殊药物使用史。这些都是骨质疏松的危

险因素，应该及早复查骨密度。如果早

发现、早治疗，骨折以及手术或许可以避

免。由此可见，喝牛奶、吃钙片很好，但

不够，林妈妈需要专门的药物治疗，才能

避免下一次骨折。

求医问药

你有医学健康疑问,我们邀请医学专家来解答。

tangwj@whb.cn

答 蔡华杰

上海交通大学医学院附属仁济医院老年病科医生

预防骨质疏松，吃钙片喝牛奶够吗？问

答 段涛 上海市第一妇婴保健院教授

陆一涵 复旦大学公共卫生学院流行病学教研室教授

HPV疫苗，到底如何选？问

HPV疫苗有不同价型，到底如何选

择；大年龄段女性，还有必要接种HPV

疫苗吗；接种了二价、四价，能否再接种

九价HPV疫苗；感染过HPV的女性，还

需要接种HPV疫苗吗……随着近期九

价HPV疫苗新适应证在中国获批，接种

年龄扩至45岁，大众对接种相关问题很

多，这里就较集中的六大问题予以作答。

问1：HPV疫苗不同价型有什么区别？
HPV有200多种型别，子宫颈癌主

要由高危型HPV持续感染所致。中国

女性最易感染的高危型HPV亚型前三

的是：HPV16、HPV52、HPV58。

HPV的感染途径除性行为外，还可

通过母婴传播以及皮肤黏膜接触感染。

除子宫颈外，HPV也可感染身体其他部

位，比如口腔、咽喉、皮肤和肛门等。

在中国，HPV16/18型导致约69%宫

颈癌，即二价和四价疫苗覆盖的型别，可预

防69%的子宫颈癌。此外，加上HPV31/

33/45/52/58型，即九价疫苗覆盖的高危

型别，可预防92%的子宫颈癌和90%的生

殖器疣。九价HPV疫苗是目前唯一覆盖

HPV52、58两种高危型别的疫苗。

问2：九价HPV疫苗上市，主要意义
何在？

中国女性HPV感染率按年龄呈“双

峰”分布：第一个高峰在17-24岁，第二

个高峰在40-44岁。HPV疫苗作为主

要的一级预防措施，目前我国适龄女性

的接种覆盖率还远远不够。

九价HPV疫苗扩龄后，适用年龄覆

盖了9-15岁、27-45岁两个年龄段。世

卫组织推荐HPV疫苗最佳接种年龄为

9-15岁，而27-45岁女性有更大的HPV

暴露风险。随着九价HPV疫苗的扩龄

获批和供应逐步增加，以前受限于接种

年龄的焦虑将随之大减，更多成年女性

可以从中获益。

问3：这类疫苗安全性如何、保护效
果又如何？

疫苗上市均通过国家药监局审批，且

在获批上市前就必须提供临床试验中的

安全性相关数据才能得以获批。更重要

的是，由于疫苗是使用在健康人群中的产

品，它的长期有效性和安全性需要通过上

市后的真实世界研究来提供答案。

以四价HPV疫苗为例，作为全球首

个获批上市的HPV疫苗，全球接种已经

超过4亿次，在全球女性中的随访时间

已经达到14年；在中国女性中随访约11

年，随访研究显示四价疫苗对宫颈高级

别病变的保护效力高达100%，也是迄今

为止HPV疫苗时间最长的随访数据之

一。九价疫苗上市略晚，但迄今也有8

年的全球随访数据，证实其对宫颈高级

别病变的保护效力为100%。

问4：大年龄段女性，是否有必要接
种HPV疫苗？

平均每5个25-45岁女性中，就有

1人感染高危型别HPV。因此，有性生

活的成年女性常处于HPV感染的高暴

露风险中。

在未发生性行为的女性中接种

HPV疫苗将获得最佳预防效果，同时对

已发生性行为的女性，接种疫苗也有很

好的保护作用。

大年龄段女性的免疫功能会随年龄

增加而下降，对新发和既往感染的清除

能力也会随之下降，从而更容易发生持

续感染。这便使得成年女性感染HPV

后危害性更大，因此接种HPV疫苗对成

年女性十分必要。

问5：感染过HPV的女性，是否还需
要接种HPV疫苗?

感染过HPV的适龄女性，有必要

接种疫苗。HPV型别多，感染很常

见。根据中国流行病学特征，我国女性

感染HPV以单一感染为主，接种HPV

疫苗可以对尚未感染的其他型别有很

好的保护作用。另外，感染过HPV的

女性，提示比较易感，更有必要进行接

种保护。

问6：接种了二价、四价，能否再接
种九价疫苗？

目前尚无临床数据支持九价HPV

疫苗能与其他 HPV疫苗产品互换使

用。九价HPV疫苗说明书指出：如果完

成3剂四价HPV疫苗接种后拟接种九

价HPV疫苗，则至少间隔12个月后才

能开始接种，且接种剂次为3剂。

尚无证据支持二价HPV疫苗全程

免疫接种程序结束后可以接种九价

HPV疫苗。

拇趾、膝关节、踝关节、腕关节

痛，这是痛风发作了。都晓得尿酸增

高会发生痛风，当痛风急性发作时，

患者会多处关节部位剧烈疼痛，称为

痛风性关节炎，部分患者还会出现痛

风石、痛风性肾病表现。在此期间，

患者需要限制一些食物的摄入，同时

大量饮水以促进尿酸排泄，而药物的

选择也同样重要。在医生指导下合

理把握控制时机，有望实现痛风少发

作乃至不发作。

人到中年，警惕痛风
“来敲门”

嘌呤代谢紊乱是痛风发作的根本

原因。嘌呤代谢紊乱通常会造成血尿

酸升高，高尿酸血症还可能并发尿酸性

肾结石、高尿酸肾病等，导致肾脏损伤。

尿酸是嘌呤代谢的终产物，每天约

有700-800mg的尿酸需要排出体外，大
约2/3是通过肾脏排泄。如果出现尿酸
生成过多，或排泄障碍，就会引起血液

中尿酸过高。通常，男性＞420μmol/L，
女性＞360μmol/L，临床上称为高尿酸
血症。需要注意的是：测量前不要吃过

多高嘌呤食物，比如猪牛羊肉、动物内

脏、蘑菇、豆类、坚果等。

痛风可分为三个阶段：无症状高尿

酸血症、急性关节炎期及间歇期、痛风

石及慢性关节炎期。

生活中，如何预防痛风？

首先烟酒一定要减少。如果觉得

做不到，烟瘾很大，或工作上饮酒不可

避免，要自己学会取舍，尤其是进入不

惑之年的中青年，要衡量一下事业和健

康之间，到底哪个更重要。

其次，饮食非常重要。不光是已经

患上痛风的人要忌口，到了40多岁，无
论是否查出身体指标异常，都要注意饮

食和作息，毕竟人到中年肯定不如年轻

时候代谢能力那么强了。

眼下正值秋季海鲜上市季，40多
岁的男性尤其不要去“凑热闹”，要知

道，海鲜是高嘌呤食物，一定要“管住

嘴”。此外，动物内脏、骨头汤、红肉等

统统要限制摄入。

把握降尿酸治痛风
最佳时机

都晓得痛风发威很可怕，要知道，

降尿酸治疗痛风也有最佳时机，不妨好

好把握。

第一，无症状高尿酸血症时期：日
常预防为主。

处于这个时期的患者，还没有痛风

发作史。如果有心血管疾病，或心血管

危险因素，应注意少进食嘌呤含量高的

食物，禁烟限酒，每日充分饮水（至少

2000ml），增加新鲜蔬菜摄入，并规律运
动，努力将尿酸长期控制在360μmol/L
以下。

第二，急性痛风关节炎发作期：禁
用降尿酸药物。

很多人痛风一发作，就马上开始吃

降尿酸药，一种药不行，就几种药一起

上，以为快速把尿酸降下来痛风就好

了，其实不然。维持尿酸水平稳定是预

防痛风发作的根本，但在急性发作期内

越吃降尿酸药，尿酸波动越大，关节肿

痛越厉害。

注意：痛风急性发作期禁用降尿
酸药物，应在痛风缓解期后慢慢添加

降尿酸药，否则会让血尿酸剧烈波动，

使关节内痛风石表面溶解，释放不溶

性的针状结晶，使病人感觉更痛苦！

此时，应以减轻患者痛苦为主，可抬高

患肢、冷敷、适当水化碱化、服用非甾

体类抗炎药、秋水仙碱，必要时可用激

素缓解症状。

第三，痛风发作间歇期：用降尿酸
药物减少发作次数。

此时“风平浪静”，很多病人会感觉

没问题了，就自动停药。殊不知又错过

了好时机，此时得赶紧用降尿酸药物，

将尿酸控制在达标范围。有痛风发作

史的患者，需要将尿酸长期控制在

300μmol/L以下，才能减少痛风急性发
作的次数，减少尿酸结晶沉积，尽可能

减少关节组织损害和肾脏受损。

降尿酸药物选择有讲究

常见的降尿酸药物怎么用，这是

临床上患者提问较集中的问题，在此

作简要讲解。

苯溴马隆
①适合肾功能良好的患者。尿

路结石患者、慢性肾功能不全患者需

谨慎使用。急性尿酸性肾病禁用，肌

酐清除率＜20ml/min的患者禁用。
②已有尿酸盐结石形成，或每日

尿排出尿酸盐＞600mg时不宜使用。
③用药期间需大量喝水。用药

初 期 ，每 天 喝 水 不 少 于 1500ml-
2000ml，也要保持一定尿量，避免形
成结石。

④须服用碳酸氢钠片碱化尿液，

防止尿酸在尿路中形成结石。

别嘌呤醇
①可用于轻中度肾功能不全的

患者，肌酐清除率＜15ml/min的患
者禁用。

②亚洲人在使用别嘌呤醇前，建
议去正规医院进行基因检测（HLA-
B*5801快速PCR检测），结果为阳性
的患者禁止使用，结果为阴性才可以

使用。

③应从小剂量开始服用，逐渐
加量。

非布司他
①主要适用于痛风患者高尿酸

血症的长期治疗，不推荐用于无临

床症状的高尿酸血症。

②对于肾功能不全患者一般无
需调整使用剂量。

③因别嘌醇有诱发超敏反应的
可能，一旦发生致死率极高，故无

法 使 用 别 嘌 醇 的 患 者 可 换 用 非 布

司他。

④在服用非布司他初期，可能出
现痛风发作频繁增加的情况，这是

因为血尿酸浓度降低，导致组织中

沉积的尿酸盐动员，为预防治疗初

期的痛风发作，建议同时服用秋水

仙碱或非甾体类抗炎药物。

【药师提醒】
高尿酸血症的病人，在痛风的

任何时期都可以服用碳酸氢钠片碱

化尿液。如果用药过程中出现了严

重的不良反应，需要及时到正规医

疗机构寻求医生或药师的帮助。

（作者付文婷为上海交通大学医学
院附属瑞金医院药剂科药师，高琛妮为
肾脏科医生）

体检发现尿酸高，治疗最佳时期别错过

进入秋季，不少人感觉莫名烦

躁、无端焦虑。俗话说“伤春悲秋”，

这倒不是矫情，季节变化会让很多人

感受到不同程度的心境低落，这里有

生理因素影响。总的来说，环境变化

会对我们体内的神经递质、激素水平

产生影响。比如，秋季和冬季阳光减

少，人体内的五羟色胺活跃程度就会

相对下降，而五羟色胺的活跃程度下

降与抑郁有关。再比如褪黑素，它可

以增加人们在黑暗中的睡意，但秋冬

季节阳光减弱，人们褪黑素分泌也会

增加，就会导致有疲倦感。除了顺应

大自然规律，我们也有一些方法可以

启动主动调整进程。

首先，当焦虑产生时，不要把自

己封闭在特定空间里，因为封闭的空

间容易让人感觉到孤独，而孤独又相

应滋生焦躁情绪。只要是你的身体状

况允许，到外面的世界与大自然亲

近，不要静止不动，行动起来，通过

行动赶走焦虑。

其次，开始运动前，先制定一个易

于实施的计划。如果你长期以来都没怎

么做运动，那么开始时强度一定不要太

大，速度也不要太快，运动一定要循序

渐进，而不是一步到位，否则急功近利

非但不会起到赶跑焦虑的作用，还会因

为无法达到预期，或因运动时某项生理

特征的反应像极了恐惧时的生理反应，

而使你产生更严重的心理压力。此外，

过于频繁的运动，也极有可能让你持久

性运动的计划过早“流产”。

怎样制定一个切实可行、又可坚持

的运动计划呢？不妨试试这些建议。

第一，循序渐进。
如果你已经很长时间都没怎么运

动，或者你是刚刚走出“封闭世界”的

焦虑者，不要一下就投入到高强度、快

速度的运动中。我们的计划从时间上可

以由短到长，强度可以由小至大，速度

由慢到快。你可以选择健步走、慢跑、

难度系数非常低的户外徒步或开启一辆

共享单车到自己喜欢的街道看看……循

序渐进的计划可以让我们的身体慢慢适

应从相对静止到运动的过渡，增加你对

运动锻炼的兴趣，还可以很好地培养你

参与运动锻炼的行为习惯。

第二，投你所好。
选择你喜欢的运动，让兴趣爱好帮

我们建立更为长久的锻炼习惯。运动不

仅仅是跑步、游泳、球类运动这些常规

的运动形式。如果喜欢舞蹈，可以报名

舞蹈团，学一段“鬼步舞”展现个性，

学一段街舞耍耍酷。如果喜欢亲近大自

然，到郊外的名山大川走走，参与不同

体力系数的户外徒步旅行，感受大自然

的创造力。如果喜欢骑行，那就让车轮

快速旋转，选择一个目的地，让身体与

车轮带你到达心中的目的地。

根据自己的喜好，选择适合自己的

运动项目，你的身体和心理都会很快地

适应。

第三，记录点点滴滴。
将自己每次的运动情况记录下

来。可以制定详细的运动记录表，也

可以使用先进的电子设备将运动量、

运动时间、持续时间、运动种类、运

动强度和运动适应情况等都详细记录

下来，留作参考。一段时间后，可根

据记录来更合理地调整自己的运动

计划。

第四，关注过程。
要尽量关注运动的过程，而非运动

的结果。通过运动来赶跑焦虑，我们真

正要做到的是，让自己沉浸在运动带来

的乐趣上。喜欢骑行或徒步的你是否只

关注什么时候到达终点，而忽略了大自

然的鬼斧神工？喜欢舞蹈的你是否只关

注了自己舞姿的优美与否，却忽略了舞

蹈本身带来的乐趣？要注意，只单纯注

重结果反而会增加而不是减少自己的焦

虑和压力。

第五，奖励自己。
每一次达成你设定的目标时，都要

好好奖励一下自己。可以针对自己的目

标，奖励自己一件运动衣、一个简单的

小愿望，或吃点喜欢的东西。把这些奖

励作为对计划成功实施的回报，从而帮

助我们更好地建立运动的习惯。

第六，科学运动。
最后，在做任何运动时，我们都需

要再次审视自己的健康情况，做好运动

前的热身，给身体做好“预热”。例如，

可以在运动前做伸展运动，或快走或慢

跑，并在运动后记得拉伸。如果是强度

较高的运动，一定要注意给自己几分钟

的时间将强度慢慢降低，等身体恢复到

平静后再停止运动。如果身体突然感觉

到不适，或感觉压力过大时，请不要运

动，换成深呼吸、舒展身体、冥想等放

松活动。如果你发现一个人做运动真的

很无聊时，喊上一个同伴，一起快乐地

达成目标。

（作者为上海市精神卫生中心医生）

与其“空悲秋”，不如动起来

正逢单位体检季，查出高尿酸的人越来
越多。从前，亲友聚餐点菜时通常会问一句
“葱姜蒜吃不吃？”，如今变成了“尿酸高的，先
点！”人们对高尿酸的畏惧体现在方方面面。
尿酸高了，危害到底有哪些？尿酸与痛风有
啥关联？一旦尿酸高了，还能想吃啥就吃啥
吗？听听医生怎么说。
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