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每年有一百万人发生心肌梗死，在与它
相关的危险因素中大家更为在意的往往是
高血压，而血脂常常被人忽视。

我们应该如何看待血脂？最新的《中国
血脂管理指南（2023年）》有何调整之处？控
制血脂，是数值越低越好吗？对此，一起听
听南京市第一医院心血管内科主任医师查
铭凡的建议。

据悉，过去临床常规的血脂检测通常为
四项：总胆固醇（TC）、甘油三酯（TG）、低密
度脂蛋白胆固醇（LDL-C）和高密度脂蛋白
胆固醇（HDL-C）。这其中，低密度脂蛋白
胆固醇便是大家熟知的“坏”胆固醇。反之，

“好”胆固醇则是高密度脂蛋白胆固醇。
所谓“坏”胆固醇即附着在血管壁上的

脂肪沉淀物，一旦在血管内沉积，就会形成
动脉粥样硬化斑块，该斑块如果脱落或是破
裂，则会引起血管堵塞和硬化，从而引发心
脑血管疾病。

而“好”胆固醇则是血管中的“清道夫”，
不仅可以将血液中多余的胆固醇搬运到肝
脏，进行分解代谢后排出体外，还能够防止
血管堵塞和硬化。

“常规的报告很传统，检验结果后方跟
上‘参考区间’，根据参考区间判断检验结果
高低。”但在新版报告中，专家指出，低密度
脂蛋白胆固醇（LDL-C）这一项参考区间“消
失”了，改为“参见下方心血管危险分层”，同
时还增加了“心血管危险分层”的相关内容。

如何判断血脂是否达标，查铭凡主任认
为，确实不能简单看化验单中的箭头评判。

“如果你患有高血压，低密度脂蛋白应该低于
2.6mmol/L；如果颈部有斑块，就应低于1.8；
如果植入过支架或者想让斑块回缩甚至消
退，就必须低于1.4mmol/L。”查铭凡主任说。

专家介绍，如果人体内的“坏”胆固醇成
了“主角”，就势必会影响到脑部的供血，大
脑缺血缺氧从而导致头疼头晕，还会让人的
眼睑、大腿等部位长出胆固醇肿块。同时，
在血管内沉积的“坏”胆固醇还可能导致动
脉血管狭窄就很有可能产生心绞痛、心梗、
脑梗甚至猝死的风险。

那么是不是这些“坏”胆固醇的水平就是
越低越好呢？“虽然指南上是0.7～1.0mmol/L，
我一直主张 1.4mmol/L~1.0mmol/L，不要太
低。”查铭凡主任告诉记者，美国有研究团队
就曾提出，过低的“坏”胆固醇水平伴有总死
亡率、心血管病和卒中死亡率增高。药物对
人体治疗的个体差异及治疗的适度必须引
起重视。记者搜索发现，中国医学科学院阜
外医院专家团队在《欧洲预防心脏病学》杂
志上发表的一项研究也表明，“坏”胆固醇数
值越低，患冠心病的风险的确会降低，但它
的数值水平小于1.8mmol/L时，脑出血和痴
呆的患病风险也有可能因此增加。这些还
有待进一步观察。

记者了解到，在南京市第一医院，2024年
收治了急性心梗、动脉粥样硬化患者数千例，
这都与患者普遍的高血压、高血脂脱不了干
系。复旦大学附属中山医院葛均波院士指
出，目前我国低密度脂蛋白达标率极低，仅有
6.8%，对于血脂的控制刻不容缓。日常生活
中要注意管理和监测血压、血脂、血糖。

查铭凡主任建议，45岁以后应坚持每年
进行相关体检，尤其是心脏超声的检查，有
利于及时发现心脏的器质性变化。

据《扬子晚报》

春节假期，大家的肠胃在享受美
食的同时或许也已“超支”了。面对
节后开启的新一年工作，是时候用运
动给身体“止损”，让自己活力满满地
迎接新挑战。

俗话说“每逢佳节胖三斤”，春节
是中国最重要的传统节日，频繁的聚
餐和饮酒会导致人们在短时间内摄
入大量的热量，我们可以通过适度运
动来促进健康。因为春节刚过肠胃
还未完全适应规律节奏，一开始选择
低强度有氧运动最为合适。比如散
步，饭后半小时，在小区里悠闲踱步，
既能促进肠胃蠕动，帮助消化堆积的

食物，又能舒缓心情，缓解假期结束
的小焦虑。每次散步保持30分钟以
上，步伐不用太快，让身体微微发热
即可。或者试试瑜伽，简单的伸展动
作，像猫牛式、下犬式，能放松全身肌
肉，拉伸腹部经络，促进消化吸收。
找个安静角落，铺上瑜伽垫，每天练
习20分钟至30分钟，身心都能得到
滋养。

其中，有氧运动可以分为3天至
5 天完成，每天也可以分多次进行。
多样化运动选择推荐采用专门锻炼，
如：跑步、打球、跳舞、骑行，或者在家
里通过原地慢跑、跳绳、自重训练、瑜

伽、健身操等居家运动方式锻炼，也
可以达到足不出户健身的目的。

除了有氧运动，适当加入力量训
练，能帮你提升基础代谢，让身体持
续消耗热量。利用家中简单物品，如
装满水的矿泉水瓶，进行手臂弯举、
深蹲等动作。每组动作 10 次至 15
次，进行 3 组至 4 组，能有效锻炼手
臂、腿部和臀部肌肉。没有器材也没
关系，俯卧撑、平板支撑同样能锻炼
核心肌群。每天坚持10分钟至15分
钟力量训练，让你在新的一年工作中
更有精气神，轻松应对各种挑战。

据《西安晚报》

春节饮食易“超支”
节后运动来“止损”

据介绍，临床上经常见到把肩
袖损伤当成肩周炎治疗的病例，虽
然两者都会表现为肩膀的疼痛，但
是还有所区别。肩周炎又称五十
肩，是以肩部疼痛和肩关节活动功
能受限为主要特征，而肩袖损伤会

夜间疼痛更明显。
林禹丞主治医师介绍，也可

从肩关节活动度方面初步鉴别：
肩周炎的主动活动明显受限，梳
头、摸背动作困难，即使被动抬
起，也很难达到正常的活动范围

并且伴有疼痛。而肩袖损伤主
要是主动上举力量减弱，外展受
限 ，或 者 明 显 感 觉 外 展 上 举 无
力，但其被动活动范围无明显受
限。

据《南京晨报》

警惕！

乱吊膀子“整”出巨大肩袖损伤
“听邻居说，肩膀多活动一下，可以缓解疼痛，没想到，却让肩膀越

来越疼。一查竟是肩袖损伤，而且撕裂程度很严重，可能需要进行关
节置换……”近日，在东南大学附属中大医院骨科病房里，李阿姨在讲
述着她巨大肩袖损伤的“由来”。经过中大医院骨科主任、关节与运动
医学中心主任陆军教授团队采用新法手术治疗，不仅大大缓解了李阿
姨的肩关节疼痛，还保住了她的肩关节。目前，李阿姨已经出院，欢欢
喜喜回家过大年。

肩袖损伤当成肩周炎，危害越来越大

68岁的李阿姨，前段时间右肩
膀疼，还以为是中老年人经常得的
肩周炎。听邻居讲，多活动一下肩
膀，肩周炎的疼痛症状就能缓解。
于是，李阿姨每天都去小区的健身
器材区吊膀子。同时，也吃些活血
化瘀的中成药，膏药也贴了一箩
筐。然而一天不见好，十天不见
好，一个月也不见好，反而疼痛感
越来越严重。白天在家忙忙家务，

还不觉得疼。但是一到晚上，肩膀
就开始变本加厉地疼了。她整夜
辗转反侧，疼得睡不着觉。晚上睡
不着，白天不想睡，整个人萎靡不
振，严重影响生活。李阿姨就去当
地就诊，一查并不是肩周炎，而是
肩袖损伤。

“你这肩袖损伤很严重，并且
从核磁图像上看属于巨大不可修
复的肩袖损伤，手术难度很大。”当

地医院骨科医生如是说。一听说
严重到要手术治疗还难度很大，李
阿姨慌了神。她一边为自己之前
的错误治疗而懊恼，本想锻炼缓解
疼痛，没想到让肩袖损伤越来越严
重；一边在打听肩袖损伤治疗经验
丰富的专家。于是，慕名找到中大
医院骨科主任、关节与运动医学中
心主任陆军主任医师。

骨科专家采用新术式，成功修复

李阿姨入院检查发现，她的肩
峰位置有一骨刺，导致一活动就对
肩袖摩擦，随着时间越来越长，肩
袖损伤越来越大，并且肌腱撕裂端
已经回缩至关节盂水平了，手术势
在必行。陆军主任带领团队林禹
丞主治医师等，针对李阿姨的病情
及相关检查结果进行综合评估，决
定为她进行“右肩关节镜下肩峰成
形+巨大肩袖修补+生物补片加强

术”。
手术团队在术中发现，患者冈

上肌肌腱表现为巨大撕裂，撕裂大
小约为5厘米，而且肩关节内滑膜
增生严重。手术团队在关节镜下
清理增生、肩峰减压成形、成功地
将巨大不可修复的肩袖撕裂转变
为巨大可修复的肩袖撕裂。为了
让肩袖裂口修补更牢固，更好地促
进腱骨愈合，陆军主任医师手术团

队在南京市首次采用新型的生物
补片进行加强修补。经过1个多小
时，手术成功完成。

术后，李阿姨返回骨科病房继
续治疗。与此同时，康复治疗也在
术后第一时间进行。“本以为术后
会很疼，现在也没觉得疼。肩膀不
疼了，我终于可以睡个安稳觉了。”
术后，红光满面的李阿姨开心地说
道。目前，李阿姨已经出院回家。

肩周炎还是肩袖损伤？有啥不一样

控制血脂
是数值越低越好吗？

专家称药物治疗引起的个体
差异也应重视


