
近年来，随着社会经济发展，我国
居民健康状况和营养水平不断改善和提
高，但《中国居民营养与慢性病状况报
告 （2015年）》显示，与膳食营养相关
的慢性病对我国居民健康的威胁日益凸
显。《中国居民膳食指南 （2016）》 对
一般人群的营养指导有六条建议，适用
于2岁以上的健康人群。

推荐一：食物多样 谷类为主
平衡膳食模式是最大程度保障人体

营养和健康的基础，食物多样是平衡膳
食模式的基本原则。健康的膳食应该每
天包括谷薯类、蔬菜水果类、畜禽鱼蛋
奶类、大豆坚果类等食物。平均每天摄
入12种以上食物，每周25种以上。

谷类为主是指谷薯类食物所提供的
能量占膳食总能量的一半以上。每天摄
入谷薯类食物250g～400g，其中全谷物
和杂豆类 50g～150g，薯类 50g～100g。
食物多样、谷类为主是平衡膳食模式的

重要特征。
推荐二：吃动平衡 保持健康体重
各年龄段人群都应天天运动、保持

健康体重。食不过量，控制总能量摄
入，保持能量平衡。坚持日常身体活
动，每周至少进行5天中等强度身体活
动，累计 150 分钟以上。主动身体活
动，最好每天步行6000步。减少久坐时
间，每小时起来动一动。

推荐三：多吃蔬果、奶类、大豆
蔬菜水果是平衡膳食的重要组成部

分，奶类富含钙，大豆富含优质蛋白
质。要做到餐餐有蔬菜，保证每天摄入
300g～500g 蔬菜，深色蔬菜应占 1/2。
天天吃水果，保证每天摄入200g～350g
新鲜水果，果汁不能代替鲜果。吃各种
各样的奶制品，相当于每天液态奶
300g。经常吃豆制品，适量吃坚果。

推荐四：适量吃鱼、禽、蛋、瘦肉
鱼、禽、蛋和瘦肉摄入要适量。每

周吃鱼 280～525g、畜禽肉 280～525g、
蛋 类 280～350g， 平 均 每 天 摄 入 总 量
120～200g。肉食中优先选择鱼和禽，吃
鸡蛋不弃蛋黄，少吃肥肉以及烟熏和腌
制肉制品。

推荐五：少盐少油 控糖限酒
培养清淡饮食习惯，少吃高盐和油

炸食品。成人每天食盐不超过6g，每天
烹调油 25g～30g。控制添加糖的摄入
量，每天摄入不超过 50g，最好控制在
25g 以下。每日反式脂肪酸摄入量不超
过2g。

足 量 饮 水 ， 成 年 人 每 天 7～8 杯
（1500～1700ml），提倡饮用白开水和茶
水。不喝或少喝含糖饮料。儿童少年、
孕妇、乳母不应饮酒，成人如果饮酒，
男性一天饮用酒的酒精量不超过 25g，
女性不超过15g。

推荐六：杜绝浪费 兴新食尚
食物是人类获取营养、赖以生存和

发展的物质基础，勤俭节约是中华民族
的传统美德。我们都要做到珍惜食物，
按需备餐，提倡分餐不浪费；选择新鲜
卫生的食物和适宜的烹调方式；食物制
备生熟分开，熟食二次加热要热透。

同时，要学会阅读食品标签，合理
选择食品。多回家吃饭，享受食物和亲
情，传承优良文化，兴饮食文明新风。
（更多健康文章请关注漯河健康教育微
信公众号） 市健康教育所

这样吃利于身体健康

问19：冯先生在上班途中被车撞
倒，也应由医保支付吗？

答19：上述情况中，冯先生因为是
在上班途中发生交通事故，首先要按照
事故的责任来确定医疗费用的支付主
体。如果冯先生在交通事故责任认定
中承担主要责任，则应由他个人承担医
疗费用；如果是对方承担全部责任或主
要责任，则由对方支付他的医疗费用；
如果对方逃逸，可由工伤保险先行支付
他的医疗费用。

问20：老张在医院住院的时候，医
生说医保对住院天数有限制，要求他住

院14天后先办理出院，然后自费7天之
后再次办理入院。老张很疑惑，医保真
有这样的规定吗？

答20：为了防止过度医疗，有的地
方医保部门会对医疗机构进行平均住
院费用的评价，但并未对费用限制，更
没有对住院天数限制。住院天数是医
疗机构根据患者病情及医院管理规定
来确定的，医保部门不得干涉临床诊疗
行为。

问21：家住县城的杨光需要切除
胆囊，县医院是二级医院，市中心医院
是一家三甲医院，这两家医院都可以
进行该手术。他觉得市中心医院的医
疗质量比县医院好一些，但是家人来
回照顾不方便，且市中心医院挂号及
住院也更不容易。他现在很纠结，该
怎样选择医院？

答21：杨光不仅要考虑上述因素，还可
考虑医保报销的经济因素。国家鼓励患者
小病在基层医院看，大病再去大医院看。
医保部门为了对患者起到引导作用，在基
层医院报销比例比在大医院高，有些地方
基层医院的起付线也设置得比在大医院更
低，所以杨光如果在二级医院就医，报销的
钱要比在三级医院的多。杨光可根据自身
情况综合考虑，合理选择医疗机构就诊。

问22：小杨是公司职工。她的医疗收
费票据上，有个人账户支付的金额。什么
是个人账户，个人账户的用途有哪些？

答22：小杨是公司职工，一般来说
她的参保类型是职工基本医疗保险。职
工基本医疗保险有个人账户。职工医保
基金由统筹基金和个人账户构成。职工
个人缴纳的基本医疗保险费，全部计入
个人账户。用人单位缴纳的基本医疗保
险费又分为两部分，一部分用于建立统
筹基金，一部分划入个人账户。按照国
家规定，个人账户基金用于支付在定点
医疗机构或定点零售药店发生的，符合
基本医疗保险药品目录、诊疗项目范围、
医疗服务设施标准所规定项目范围内的
医药费用。在实际使用中，职工医保个
人账户主要是解决参保职工的门诊或小
额医疗费用，同时为职工年老多病时积
累部分资金。
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问题二十二

很多献血者都知道，献血前的
饮食要尽量清淡，不要吃高脂肪的食
物，以免大量脂类物质进入血液后形
成脂肪血。但你知道吗？除了鸡鸭鱼
肉外，芝麻、大豆、花生等种子类食
物也要少吃，这是为什么呢？

人吃了脂类食物后，食物经过
消化处理变成甘油和游离脂肪酸，
并被小肠吸收。这些经过初步处理
的脂肪物质进入肠上皮细胞后，会
被重新合成为中性脂肪进入血液循
环中并悬浮于血浆，使血浆由黄色
澄清透明状变为混浊乳糜状，重者
呈乳白混浊状。这种血液在输血中
被称为乳糜血或脂肪血。但是，饮
食不油腻不只是要少吃鸡鸭鱼肉，
一些含油脂较多的种子类食物如芝
麻、大豆、花生等，也会促成脂肪
血，因此献血前都应少吃。

脂肪或乳糜状血不但影响检验
结果的准确性，而且还会影响血液
质量，增大输血不良反应的发生

率，甚至会造成血液的浪费。受血
者一旦接受这种含有大量脂蛋白的
血液，可能会出现荨麻疹 （起红疙
瘩） 等过敏性输血反应，过敏反应
如果出现在咽喉处，就会形成喉头
水肿，严重的还会引起受血者呼吸
困难。

市中心血站工作人员温馨提
醒：献血者献血前饮食要清淡，不
要吃高脂肪、高蛋白类食物，这样
才能提高血液质量，保证输血安
全。 吕 颖

献血前这类食物要少吃

咬东西。孩子啃手指甲或咬衣
角、被角及吮吸奶嘴时，一般总固
定在牙齿的某一个部位，长期容易
形成牙齿局部的开颌畸形。

偏侧咀嚼。长期只用一侧牙齿
咀嚼，会造成面部左右发育的不对
称，而不常咀嚼的一侧因为缺少食
物的冲刷更容易堆积牙垢，出现龋
齿和其他牙周病。

乱舔舌头。孩子在换牙期间常
用舌头舔松动的乳牙或新长出的恒
牙，不但会养成吐舌头或是伸舌头
的坏习惯，而且会形成牙齿局部开
颌，牙齿之间也会出现缝隙。

不良睡眠姿势。孩子睡觉时把
手肘、手掌枕在一侧脸的下方，或
经常用手托着一边的腮部，对于孩
子颌面部的正常发育及面部的对称
性都有影响。

用手摸牙。孩子在长牙或换牙

时，会有痒或疼痛的感觉，常会用
手去摸牙齿及牙龈，这样易造成牙
齿移位、牙颌畸形以及创口的感染。

乱剔牙。孩子剔牙会使牙缝慢
慢变宽，食物更容易嵌进牙缝里。
如果牙签不卫生，在剔牙时牙龈的
黏膜被剔伤后细菌极易进入。

用嘴呼吸。长期用嘴呼吸，舌
头和下颌会后退，导致上颌前凸、
上牙弓狭窄、牙齿不齐。

吃手指。婴儿3个月以后，就应
慢慢纠正这个习惯。因为吮指时，拇
指放在正在萌出的上下前牙处，容易
形成上下牙咬不上。如果手指长时间
顶在上牙床的骨骼上，还会出现反合
（俗称“地包天”）或上颌前突。

睡前吃糖。晚上睡前喝水变
少，唾液分泌减少，此时吃糖，糖
分在细菌的新陈代谢过程中不断产
生乳酸，就极易腐蚀牙齿。 刘彩霞

坏习惯损害孩子牙齿

许多人认为吸氧有益身体健
康，就给家中父母买一台制氧机以
表孝心。那么，经常吸氧是否能让
人保持健康甚至少生病？

“正常人呼吸空气就足够了，
空气中含有 21%的氧气，不需要额
外吸氧。”专家说，人体缺氧的时候
才需要吸氧，不缺氧而吸氧反而有
害身体健康。“呼吸空气时，指尖血
氧饱和度为97%～99%，表明人体内
的血氧含量正常，能够满足人体氧
化代谢等生理需要。”

“正常人吸氧过多会带来氧中
毒等一系列问题。”专家解释，氧气
过于充沛将导致身体一系列过强的
氧化反应，吸氧时间越长，越容易
发生氧中毒。进入体内的氧还会产
生氧自由基，如果氧自由基极为活
跃，在体内到处“流窜”，就会攻击

和杀死各种细胞，导致细胞和器官
的代谢和功能障碍。

“首当其冲的是呼吸系统，过
度吸氧易造成肺损害，进而影响全
身各个系统。”专家说，因疲劳而吸
氧有害无利，但以下几种情况可以
吸氧：

1.患严重疾病。有严重的心肺
系统疾病、心脑血管疾病以及某些
血液病而导致血液氧含量明显下降
需要吸氧。

2.剧烈运动后。人在剧烈活动
时需氧量很大，体内处于相对缺氧
状态，吸氧对于活动后恢复体力、
平衡氧气供需有帮助。

3.在高原环境下。在高原缺氧
环境下，人体的氧饱和度为 70%～
80%，处于极度缺氧的状态，吸氧能
够迅速缓解症状。 《科技日报》

过量吸氧可导致肺损害

相关数据显示，中国 35 岁以上人
口，有老花问题人群 3.9 亿，占中国总
人口数近三成。但因认知缺失，国内老
花患者数量和矫正数量严重不对等。

老花眼，又称老视，是一种生理现
象。随着年龄增长，晶状体硬化，弹性
减弱，睫状肌收缩能力降低而致调节功
能减退，近点远移，故发生近距离视物
困难。《国民视觉健康报告》 中指出，

视力缺陷已经成为我国重大的公共卫生
问题，白内障和老视更是当下威胁我国
国民视觉健康的重要因素。

与近视或白内障不同，老花眼患者
通常不会主动就医，进行专业的眼科检
查，普遍选择不佩戴或随意佩戴老花
镜，如不经检查验光就自行购买老花成
镜。错误的应对方式将使眼睛长期处于
疲劳状态，可能导致晶体加速老化。在

发展中国家中，94%的未矫正视力损伤
是由于老花。

专家说：“佩戴老花镜，虽说效果
会得到一定改善，但老花患者自身晶状
体高阶像差的改变，势必会引起晶状体
功能减退、视觉质量下降，这是老花镜
无法解决的。”

据相关调查，超过90%的受访者希
望能够脱镜获得高质量的视觉，更方便

地进行日常生活社交。如果该人群同时
患有近视或散光，他们面对着多副眼镜
不停“切换”，以实现远、中、近全程视
力的困扰，遂试图就医寻求脱镜方案。

据专家介绍，目前国内开展的晶状
体置换手术，可以帮助患者一次矫正近
视、远视、散光、老花，还可以避免白
内障的发生，为国内老花患者提供了一
个矫正方案和选择。 据人民网

老花眼不用治也治不了吗


