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皮肤瘙痒、涕泪横流、呼吸不
畅……季节交替时节，过敏体质人
士备受困扰，甚至有部分人感到秋
季过敏比春季来得更猛烈一些。

专家介绍，秋天的过敏原主要
是尘螨、霉菌，以及蒿草、葎草、豚草
等杂草花粉。具体来说，夏末秋初
的湿度和温度为尘螨创造了适宜的
生存环境，也非常适合霉菌的生
长。同时，秋季干燥的空气，更有助
于致敏花粉在空气中肆意飘散。

专家指出，春季花粉浓度虽然
高于秋季，但秋季花粉的致敏性更
强，蒿草花粉就是重要的致敏原之

一，部分人群只接触少量蒿草花粉
就可发生严重的过敏反应。此外，
秋季空气干燥且紫外线较强，皮肤
易流失水分、屏障功能减弱，一旦接
触到细小颗粒的过敏原，就更易产
生皮肤过敏反应，瘙痒、红肿、丘疹
等症状接踵而至。

对于季节性过敏，尤其是花粉
过敏，及时用药非常重要，可以控制
症状，避免影响生活质量和出现更
严重的并发症。

专家介绍，一般来说，过敏季来
临前的 1至 2周就要服用抗过敏
药。即使已出现症状，立即规范用

药仍可减轻过敏症状。即使无症
状，对花粉过敏的患者也可服用抗
过敏药，以免病情加重。

除遵医嘱用药外，还有什么方
法可以预防秋季过敏？

专家建议：定期清洁家居环境，
常打扫尘螨、霉菌和花粉聚集的地
方。关注室内空气质量和湿度，必
要时可以使用加湿器。定期开窗通
风，可选择花粉浓度低、风小的时
段。出门时戴好口罩或护目镜，归
家后及时洗手、洗脸并冲洗鼻腔。
此外，健康饮食、合理运动、保证充
足的睡眠也有利于减轻过敏症状。

容易被忽视的“第四高”

摄入过多肉类会增加患高尿酸
血症的风险，特别是很多老年人，原
本就尿酸偏高，更要注意均衡饮食，
不能盲目“进补”。

高尿酸血症，是指血液中尿酸
水平超过正常范围的一种代谢性疾
病。尿酸是身体代谢嘌呤时产生的
一种废物，嘌呤存在于许多食物中，
比如红肉、海鲜等，我们的身体也会
制造一些嘌呤。

专家介绍，正常情况下，尿酸会
通过肾脏过滤后，随尿液排出体外，
但当尿酸生成过多或排出不足时，
血液中的尿酸水平就会升高。

近年来，随着生活方式和饮食
习惯的改变，高尿酸血症的患病率
呈现上升趋势。

根据《中国高尿酸血症相关疾
病诊疗多学科专家共识（2023年
版）》，我国高尿酸血症患病率逐年
增高，已成为仅次于糖尿病的第二
大代谢性疾病，且呈年轻化趋势。
由于高尿酸血症和痛风患者日益增
多，我国不少医院开设了专病门诊。

不仅是“吃”的原因

高嘌呤食物的摄入，如红肉、海
鲜和啤酒，会增加体内尿酸的生成，

导致血尿酸水平升高，而含糖饮料
不仅会让身体产生更多尿酸，还会
干扰代谢，影响尿酸的排泄。

此外，高尿酸血症的发生还与
遗传、性别、年龄、肥胖状况、药物使
用等多种因素相关。

专家表示，一些人可能因为遗传
原因而有较高的尿酸水平；男性比女
性患病率更高；随着年龄增长，高尿
酸血症的发生率可能会增加；肥胖
会增加尿酸的生成，并且可能会减少
尿酸的排泄；某些药物，如利尿剂、
阿司匹林、某些降压药等，可能会影
响尿酸的排泄，导致高尿酸血症。

有高尿酸血症或痛风家族史人
群，久坐、高嘌呤高脂饮食等不良生
活方式人群，肥胖人群、代谢异常疾
病患者、心脑血管疾病以及慢性肾
脏病患者，都属于高尿酸血症的高
危人群，应当予以高度关注。

危害不止“痛痛痛”

很多人将高尿酸血症与痛风画
等号，但事实上，痛风只是高尿酸血
症的“冰山一角”。

专家指出，血液中尿酸水平超
过正常值时，尿酸盐会在血液中结
晶析出，沉积在关节，导致痛风。尿
酸盐结晶还会沉积在骨骼、肾脏、血
管等不同部位，产生不同的临床表

现，因此长期的高尿酸血症还会增
加心血管疾病、2型糖尿病、肾脏疾
病等多种疾病的发病风险。

专家提醒：预防和治疗高尿酸
血症的关键在于控制血尿酸水平。

高尿酸血症患者和高危人群要
减少高嘌呤食物的摄入，多吃新鲜
蔬菜和水果，多喝水，限制含糖饮料
和酒精；同时保持健康规律的生活
方式，适量运动、避免熬夜、做好体
重管理。

高尿酸血症可以分为无症状阶
段和有症状阶段，很多高尿酸血症
患者可能长期无症状，从而疏忽了
对疾病的干预，直到关节疼痛了才
来就诊，就耽误了早期治疗的时
机。事实上，如果体检发现尿酸水
平过高，即便没有出现痛风等症状，
也应当及时干预治疗。

受访专家还提到，有一些老
年人觉得自己经验比较多，缺乏
科学治疗的意识，疼痛发作时就
吃消炎药或输液止痛，疼痛缓解
后就一切照常，不去规范治疗，导
致病情加重。

此外，还有一些老年患者在服
用降尿酸药过程中不遵医嘱，疼就
吃、不疼就不吃，都会影响治疗效
果，高尿酸血症患者应当定期就诊，
遵医嘱科学治疗。

老年人，当心第四“高”
◎马晓媛

健康心血管
有利于大脑

瑞典隆德大学的科学家近日开发
出一种名为“淀粉样蛋白概率评分2
（APS2）”的血检方法。它能检测血
液中关键蛋白的水平，在发现早期阿
尔茨海默病方面准确率高达91%。

在最新研究中，科学家让1213名
出现认知症状的患者接受初级保健医
生检查及APS2测试。初级保健医生
依据国际公认的标准以及CT扫描和
认知测试对患者进行了评估。

随后，他们将这两种筛查方法取
得的结果，与阿尔茨海默病的“黄金标
准”测试进行了比较。“黄金标准”测试
指脑脊液测试和正电子发射计算机断
层扫描，以寻找大脑中的淀粉样蛋白
和tau蛋白。结果显示，APS2诊断早
期阿尔茨海默病准确率达91%，而初
级保健医生的准确率仅为61%。研
究还发现，在这两种蛋白质中，检测
tau蛋白似乎最重要，仅检测tau蛋白
就可获得90%的准确率。

研究负责人塞巴斯蒂安·帕尔奎
斯特指出，如果使用得当，最新方法
可能会成为诊断阿尔茨海默病的一
个令人兴奋的辅助手段。但他也强
调，血检永远不会是阿尔茨海默病早
期诊断的唯一手段，因为患者可能需
要数年时间才能罹患该病，类似早期
阿尔茨海默病的症状也可能由其他疾
病引起。

预测阿尔茨海默病
血检准确率达91%

◎刘霞

科学应对秋季过敏
◎陈子源

既往研究表明，心血管健康状况
与认知能力下降和痴呆症有关。日
前，天津医科大学公共卫生学院徐卫
历等发表的一项研究发现，心血管健
康指标（生命八要素）评分较低的人，
大脑年龄（脑龄）较大，脑龄差（预测
脑龄与实际年龄的差值）也更大，即
便中年人也如此。

该研究请所有受试者在加入该
项目大约9年后接受大脑磁共振检
查，并评估他们的大脑结构和功能，
采用6种神经成像模式的1079项指
标来模拟脑龄。接着，研究者在4355
名健康参与者中建模，用于计算整个
人群的脑龄和脑龄差。

分析显示，评分较高的人脑龄较
小，且脑龄差负值更大（即脑龄比实
际年龄更小）。

与心血管健康评分高的人相比，
心血管健康评分低、中等的人脑龄较
大，脑龄差增加。

无论是在中年人还是老年人中，
心血管健康评分低和脑龄、脑龄差较
大之间的关联均显著且相似。该研
究结果说明，优化心血管健康状况，
可以促进大脑健康。

生命八要素包括：不吸烟，不超
重或肥胖，规律运动，健康饮食，血
压、血脂和血糖正常，睡眠健康。

◎杨进刚

暑去秋来，有的老年人也准备贴秋膘，补一下炎夏给身体带来的损失。但专家提醒，盲目进补、大吃大
喝可能会引发高尿酸血症。近年来，高尿酸血症的患病率明显趋高，被称为继高血压、高血糖、高血脂“三
高”之后的“第四高”。


