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“猝死并不总是发生在有明确
心血管疾病的人群中。实际上有
数据显示，约80%的猝死发生在没
有心血管疾病史的人群身上。” 农
工党党员、中国医学科学院阜外医
院呼吸内科主任医师周晓明近日
接受《中国新闻》报专访时指出，“职
场人群，或者说更健全、没有显著基
础疾病的人群，往往缺乏对疾病的
心理准备和生理代偿能力，因此应
提高对心血管健康的重视程度。”

压力、熬夜、久坐，带来健
康风险

随着各行各业工作节奏加快，
职场人士面临着来自心血管疾病
的威胁，职场猝死案例偶有发生，
引发“打工人”关注和担忧。

对此，周晓明介绍，一些年轻
人基于自我快速成长而形成的过
度压力及长时间加班，是心血管疾
病的重要危险因素。长期的工作
压力和疲劳下，无论体力或心理负
荷过重，都可能影响心脏健康。长
时间久坐者，血液瘀滞会导致血栓
形成的机会增加或者缺少运动导
致病理性肥胖等，这些因素都会带
来心血管疾病隐患；此外，危险因
素还包括有心脏疾病家族史，高血
压、高血脂、高血糖、肥胖等慢性疾
病，不健康的生活习惯，包括吸烟、
熬夜等行为，此时心脏疾病的发病
风险也会增加，特别是在职场常见
的久坐或加班等环境下。

周晓明指出，心脏骤停可能没
有明显的征兆；但对于有基础疾病
的人来说，胸痛、心悸或胸闷可能
是预警信号。目前许多职场和公
共环境中，配备有自动体外除颤器
（AED）等急救设备。但熟练掌握
使用方法的人目前还不在多数，故
而可能贻误心脏骤停患者的院外
更积极的救治。

周晓明认为，“这正是今后要
努力改进的方向。如果能抓住救
援的‘黄金4分钟’，进行快速及有
效的急救，会比等待120急救具有
更大的救治成功机会。所以通过
媒体科普提高全人群对简单院外
心肺复苏技能（CPR）和AED的有
效学习、掌握及使用，特别有意义。”

试试“番茄工作法”，为心
血管“解压”

心脏健康不仅关乎个人健康，
也是重要的公共卫生问题。据国
家心血管中心统计，心血管病是我
国居民健康的最大威胁之一。目
前我国心血管病患病人数约3.3亿，
每年约有54.4万人心源性猝死。

“心血管疾病是我国有庞大患
者群体基数的四大慢病之一。但心
脏健康可以通过预防、改变生活方
式等得到有效改善。”周晓明表示。

很多上班族因工作繁忙，忽视
了系统性体检和对疾病征兆的重

视。为此，她建议，“职场人士预防
心血管疾病，应在体检中关注血
压、心率和心电图等评估心血管健
康的关键指标，血脂和血糖水平也
应重点关注。尤其是有家族病史
的人群，要正确面对基因的易感性
和遗传性。对疾病的早期预防和
干预至关重要，可以避免‘隐形的
杀手’出现。”

周晓明同时呼吁，职场人士应
重视生活方式调整和个人健康管
理，包括合理作息时间、避免熬夜、
定期运动、均衡饮食，放松心情，减
少精神内耗等。“尽管职场压力很
大，我们还是提倡有合理的休息时
间。比如番茄工作法，建议每工作
25 分钟休息 5 分钟。哪怕拿出几
分钟休息和调整，也是对心血管的
一种放松，交感神经紧张和激素水
平也会有释放。职场人士积极参
与到对自己的健康管理中来，疾病
才会远离。”
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职场疲劳带来健康风险

上班族如何为心血管“解压”？

新华社沈阳 10 月 20 日电
每年的10月20日是世界骨质疏
松日。由于早期没有明显症状，
骨质疏松症往往呈现患病率高、
知晓率低的特点。身体出现何种
异常是骨骼在“报警”？哪些人群
更易患上骨质疏松？如何更好预
防？记者近日采访了多位专家，
对这些问题进行了解答。

骨质疏松症是骨强度下降、
骨折风险增加的代谢性骨骼疾
病，其引发的骨质疏松性骨折等
多重并发症，严重威胁人们健康。

“骨质疏松症疾病信号不明
显，人们往往骨折后到医院就
诊，才发现自己患上了骨质疏松
症。”但这一疾病并非完全无迹
可寻，沈阳市骨科医院软伤科副
主任、主任医师韩涛提示，当身
体出现以下异常时，要考虑是骨
质疏松症释放的信号。

“我们可以试着压一压腰背
部 ， 感 受 一 下 有 没 有 酸 胀 疼
痛。”韩涛说，对提重物、咳嗽
后突发出现的局限于腰背部的疼
痛，或长期出现的慢性腰背痛，
要警惕是否患上了骨质疏松症。

专家提示，还可测一测自己
的身高是否大幅变矮。“如果身
高比年轻时下降4厘米以上，建
议到医院进行骨质疏松筛查。”
韩涛还表示，若腰背、手腕等部
位轻轻摔一跤就骨折的，也要考
虑是不是骨质疏松症。

哪些人群是骨质疏松症的高
发人群？沈阳市妇婴医院妇科门
诊副主任兰翀提示，骨质疏松更
容易找上更年期女性。“更年期
女性卵巢功能下降，雌激素缺乏
引起骨量丢失，患骨质疏松症的
可能性大大增加”。

此 外 ， 70 岁 以 上 的 老 年
人，有不爱运动、常熬夜、爱喝
碳酸饮料、经常抽烟喝酒等不良
生活习惯的年轻人也容易患上骨
质疏松症。

专家建议，骨质疏松症患者
除适当锻炼和药物治疗外，饮食
的合理搭配也非常重要。

“骨质疏松症患者应多吃高
钙、富含维生素 D 和蛋白质的
食物，注意低盐少糖，还应保持
良好的生活习惯，日常接受充足
的阳光照射，避免过度摄入咖啡
和碳酸饮料等对骨骼健康不利的
饮品。”韩涛提示，高龄老人、
更年期女性等特殊人群应定期进
行骨密度检测。

留心，这些信号

可能是你的骨骼

在“报警”

新华社北京 10 月 20 日电 明
确肥胖症的定义、诊断标准、分
型、分期及相关疾病；规范我国肥
胖症临床诊疗路径，提高医疗机构
肥胖症诊疗同质化水平……近日，
国家卫生健康委发布《肥胖症诊疗
指南 （2024 年版）》，指导进一步
提高我国肥胖症诊疗规范化水平。

近年来，我国超重和肥胖人群
的患病率呈持续上升趋势。作为慢
性疾病中的独立病种及多种慢性疾
病的重要致病因素，肥胖症的诊疗
引发公众广泛关注。

“作为首部由国家卫生健康委
发布的肥胖症诊疗权威指南，指南
强调循证医学与多学科合作，为肥
胖症临床诊疗提供科学、规范、同

质化的指导路径。”指南编写委员
会主任委员、北京友谊医院副院长
张忠涛介绍，指南对肥胖症临床营
养、药物治疗、手术治疗、行为心
理干预、运动干预等领域予以详细
指导和规范，保障医疗质量安全，
维护患者健康权益。

如何诊断肥胖症，哪种程度需
要医疗干预？指南对此明确，肥胖
症的诊断标准包括基于体质指数、
体型特征、体脂比和儿童青少年肥
胖症诊断标准四类。其中，在我国
成年人群中，BMI （体质指数） 达
到或超过 28kg/㎡ （体重除以身高
的平方）为肥胖症。

指南编写委员会主任委员、北
京大学人民医院内分泌科主任纪立

农介绍，为指导临床诊疗，指南对
肥胖症的程度进一步精细化分级，
包括轻度、中度、重度、极重度，
并结合是否有肥胖症相关疾病，有
针对性地治疗，临床实践能够在指
南中找到对应的、符合循证医学的
治疗方案。

专家强调，多数超重肥胖是
不良生活方式所导致的，根本的
解决方法是要坚持健康的生活方
式，包括通过合理饮食、适当运
动来使体重控制在健康范围内。
肥胖症的临床治疗，无论采取何
种办法，治疗基础都是患者行为
改变，只有自己的行为改变了，
发挥自身主观能动性，防治效果
才会最大化。

《肥胖症诊疗指南（2024年版）》发布
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