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健康8

照护老人，5个技巧帮你“松口气”！
人们常说“我答应过

老 妈 ，不 会 送 她 去 养 老

院。”“老爸告诉我他从来

都不想住养老院。”出于各

种原因，很多人选择居家

照顾年迈的父母。其实，居

家护理老人的难度和压力

很大。护理者很容易感觉

身心疲惫、力不从心。为确

保家庭护理的可持续性，

帮助人们减少护理工作

量、减轻护理压力，美国

“每日护理”网站最新载

文，总结出“老人居家护理

的5个注意事项”，值得一

读。

列出护理清单，了解

老人需求。在护理老人方

面，很多人缺乏全局意识，

“只见树木不见森林”。面

对一连串的护理任务，往

往感觉喘不过气来。此时，

第一步就是要明确老人到

底需要哪些护理。不妨在

记事本上列出每日、每周

和每月护理任务清单，以

便弄清白天、晚上和周末

护理老人的具体事项。坚

持一周后，基本可以清楚

地知晓老人在重点时段的

具体护理需求。

确保自身健康，做到

量力而行。在了解老人护

理需求的基础上，护理者

还应该确保在不损害自身

健康的情况下，实事求是

地评估自己的护理能力。

护理者长时间超负荷工

作，很容易精疲力竭，甚至

造成自身的严重健康问

题，最终无法继续照顾好

家中老人。

积极寻求帮助，做到

劳逸结合。多个帮手自然

会减少护理量、减轻压力。

因此，护理老人时，应保持

开放的心态、灵活的态度，

积极寻求帮助。可根据护

理清单，确定需要哪些类

型的帮助。比如：1.给老人

报名参加类似“一日游”的

集体活动，老人除了获得

额外照顾，还能与更多的

人交流。2. 雇用家庭护理

人员帮忙，护理者可定期

休息。3. 使用临时护理服

务，护理者可获得更长的

休息时间。4. 选择外卖送

餐服务，护理者省去做饭

麻烦。5. 请家人或好友帮

忙跑腿，做一些简单的家

务或准备一些饭菜。6. 批

量网购护理用品和家庭用

品，省去购物的时间和精

力。

兄弟姐妹轮流，分担

护理责任。在任何情况下，

从家人那里得到的帮助都

是与众不同的。如果兄弟

姐妹多，且可以分担照顾

老人的工作，应该轮流照

顾父母，这样大家也可以

轮流得到充分的休息。

减轻经济压力，保持

轻松心态。俗话说“你养我

小，我养你老”。子女照顾

老人，天经地义。尽管有时

候居家护理老人也会带来

一定的经济负担，但在可

能的情况下，减少一些护

理费用有助于减轻经济和

心理双重压力。

专家表示，护理者须

调整自己的生活节奏，积

极寻求帮助，保持自身健

康，方可持续做好老人的

居家护理工作。

（据《生命时报》）

20 世纪30 年代，科学

家们偶然发现了使用磺胺

类抗菌药的患者尿液会增

加，于是针对磺胺类药物

利尿作用的研究便逐步开

展。直到 1962 年，一种强

效 、短 效 的 利 尿 磺 胺 药

—— 呋 塞 米 才 被 发 现 ；

1982 年，美国食品和药品

管理局（FDA）正式批准该

药用于治疗水肿。因呋塞

米利尿作用强、见效快，又

被称为“速尿”，属于一种

高效能的利尿剂。

呋塞米利尿的作用机

制，在于它可以抑制肾小

管对钠离子、钾离子和水

的重吸收，达到利尿和促

进毒物排出的目的。在临

床上，呋塞米主要用于治

疗充血性心力衰竭、肝硬

化和肾脏疾病（肾炎、肾病

及各种原因的急、慢性肾

功能衰竭）所致水肿，也可

以作为氢氯噻嗪的替代品

单独或与其他药物合用治

疗高血压，还可以用于高

钾血症、高钙血症及某些

药物、毒物所导致的急性

中毒。

目前常用的呋塞米制

剂主要有口服片剂和注射

剂两种剂型。口服片剂的

起始剂量一般为 20~40 毫

克，每日一次，必要时 6~8

小时后可追加20~40毫克，

直至出现满意的利尿效

果；虽然该药的最大剂量

可达 600 毫克/天，但一般

尽量控制在100毫克/天以

内，分 2~3 次服用。不能口

服或情况紧急者，可静脉

注射，起始为 20~40 毫克，

必须时每2小时追加剂量，

直至出现满意疗效，每日

总剂量不超过 1000 毫克，

利尿效果如果不满意也不

宜再增加剂量，以免出现

肾毒性。

呋塞米的不良反应主

要与水、电解质紊乱有关，

尤其是大剂量或长期应用

时更易出现。少数患者可

能会有过敏反应，主要表

现为皮疹、间质性肾炎甚

至心脏骤停，以及视觉障

碍、头晕、头痛、食欲不佳、

高血糖、高尿酸血症等。因

此呋塞米的使用应注意从

小剂量开始，根据用药后

的反应，逐步调整剂量，以

减少水、电解质紊乱等副

作用的发生。用药期间应

注意监测血电解质、pH

值、血压、血糖及血尿酸等

情况。长期和/或大剂量用

药应注意补充钾盐，以免

发生低钾血症。由于呋塞

米可影响血尿酸和血糖水

平，因此对于糖尿病及高

尿酸血症患者，用药期间

应注意适当调整降糖药及

降尿酸药物的剂量。

最后提醒的是三类特

殊人群。1.孕妇：呋塞米可

通过胎盘屏障，也可经乳

汁分泌，因此孕妇和哺乳

期妇女应尽量避免使用。2.

儿童：药物在儿童体内的

作用时间较成人长，因此

儿童应严格遵医嘱用药，

避免自行调整剂量。3. 老

年人：老年人使用该药导

致电解质紊乱和低血压的

发生率比较高，应注意加

强监测。（据《生命时报》）

有些人的牙上出现粗

细不等的小黑线，平时不

疼不痒，也不影响外观，没

被太多人重视。别看这些

小黑线没多大，其实都是

缝，下面更是“别有洞天”。

临床上，龋病发展可分为3

个阶段。首先是浅龋，细菌

仅侵袭了牙釉质、牙骨质

等最浅表层，出现小黑缝，

但不痛不痒；随着病变进

一步突破，到达牙本质浅

层，则到了中龋阶段，牙上

开始出现小黑洞，并伴随

对冷、热等刺激的一过性

敏感；如果再不控制，病变

便会深入牙本质深层，导

致深龋，细菌逐渐侵袭至

牙髓神经，可导致牙髓炎

或根尖周炎，伴随着剧烈

疼痛。因此，一旦牙上出现

黑线时，最好尽早去医院

就诊，去除龋质，终止病

程。 （据《快乐老年报》）生活中，老年人体内

铜、铁两种微量元素缺乏

的情况比较多见，却又往

往不被重视，而缺铜少铁

给老年人健康带来的危害

不容忽视。老年人缺铜可

导致骨质疏松、心脑血管

疾患的发生；老年人缺铁

不仅会引起缺铁性贫血，

还会导致机体免疫能力明

显下降或减弱。“缺铜少

铁”只靠服用补铁或补铜

剂，并非最佳方式，饮食补

充铜和铁不失为一种安全

的方式。

具体来说，富含铜的

食物有动物内脏、肉、鱼、

螺、牡蛎、海产品、豆类、核

桃、花生、芝麻、杏仁、蘑

菇、菠菜、柿子、白菜等。富

含铁的食物有动物血和肝

脏、各种豆制品、芝麻、干

蘑菇、木耳、海带、西红柿、

红萝卜、红枣、菠菜、芹菜、

紫菜、桂圆、葡萄干等。

需要提醒的是，植物

中的铁不溶于水，吸收率

低，适量摄入维生素C，可

促进铁的吸收。一般来说，

每天吃够半斤水果、一斤

蔬菜就能补够人体所需的

维生素C。（据《新晚报》）

目前我国有 1.2 亿静

脉曲张疾病患者，其中女

性患者高达 8000 万。静脉

曲张疾病是名副其实的

“美腿杀手”，不仅会影响

腿部美观和健康，还会让

患者逐渐出现水肿、溃疡

等下肢症状，随着病情进

展可进一步出现皮肤损

害、静脉性溃疡等严重并

发症。因此出现早期症状

时一定要引起重视。

国内外临床上将静脉

曲张疾病分为C0-C七个

等级，最轻的C0级一般表

现为下肢酸胀、无力、易抽

筋等，常出现这些症状的

人就一定要警惕了。随着

病情进展，双腿还可能出

现毛细血管扩张、蜘蛛网

状静脉丛等表现，这时候

就一定要尽早就医和诊断

治疗。

7 月 22 日，我国发布

的首份《2021 静脉曲张互

联网健康洞察报告》显示，

近年来静脉曲张患者呈现

明显上升和年轻化的趋

势。超过半数的静脉曲张

患者存在家族病史，而公

司职员、服务人员、医务工

作者等由于工作属性的缘

故，长时间的久站久坐或

诱发静脉曲张疾病的发

生，是静脉曲张口服药消

费的主力群体。

符合下肢慢性静脉疾

病症状和体征的患者都需

要进行药物治疗，如静脉

活性药物。在静脉曲张的

早期阶段（C1级），遵循医

嘱坚持使用静脉活性药物

（如柑橘黄酮片）即可完全

消除大隐静脉中的短暂性

返流、减轻下肢酸胀疼痛

等症状，防止病情持续恶

化。

患上静脉曲张，除了

长期、科学用药还要做到

两个避免：一是避免久坐

久站，从事需要长时间久

坐久站职业的人，日常可

穿弹力袜，保持一个姿势

半小时左右需舒展筋骨，

促进血液循环；休息时可

适当将双腿抬高，加速血

液回流。二是高温会促进

血管扩张，要避免热水浴

和热水泡脚。

预防静脉曲张，在生

活中也要注意以下几点。

适当锻炼，避免一次运动

过猛，需循序渐进；维持体

重，防止肥胖，减轻下肢压

力；改变不良生活习惯，少

食辛辣刺激食物，控制烟

酒；修正不良坐姿，少翘二

郎腿、盘腿；避免长时间穿

着高跟鞋、紧身裤。

（据《科普时报》）

牙上有黑线尽早治龋齿

缺铜少铁大意不得

警惕静脉曲张这个“美腿杀手”

“呋塞米”可以迅速排尿，3类人服用要谨慎！

照护老人照护老人

““呋塞米呋塞米””可以迅速排尿可以迅速排尿


