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2023 年 10 月 是 我 国 第 14 个

“敬老月”，今年的宣传活动主题

是：实施积极应对人口老龄化国家

战略，推进无障碍环境共建共享。

随着经济的发展，生活水平的

提高，人的预期寿命越来越长，人

口老龄化已是全球发展趋势，也是我国的基

本国情。我们要敬老爱老，关注他们的身心

健康和生活状况，帮助老年人不断强化自我

保健意识，学习自我监护知识，掌握自我管

理技能，让他们度过一个健康安稳的晚年。

【人进入老龄期，会有哪些变化】
一般情况下，进入老龄期，老人的一系

列身心功能退化将会发生。

一是感觉器官的改变。视力衰退、食欲

下降、味觉改变、嗅觉敏感度减退等都属于

感觉器官的改变。例如，有些老年人总感觉

饭菜没有什么味道，喜欢吃咸菜，这是因为

老年人的感觉器官发生了改变。

二是消化道及消化液分泌的改变。老年

人牙齿松动或脱落，唾液淀粉酶分泌减少；

各种消化酶分泌下降；肠蠕动减慢，小肠吸

收减少，肠黏膜萎缩等，使老年人对各种营

养素的消化、吸收、利用能力减退。

三是代谢的改变。老年人的营养状况容

易出现两个极端，一方面有些老年人因为食

物摄入减少，或者因为消化道的改变，对于

营养素吸收、利用不足导致营养不良；另一

方面，有些老年人摄入过多，代谢不出去，导

致营养过剩，出现糖耐量的异常，血脂、血压

或血尿酸升高。另外，多重用药对营养素的

吸收、代谢也有影响。

出现这些问题，老年朋友应该如何应对

呢？

【定期健康体检，做好健康管理】
体检是早发现健康问题并提出针对性

的解决方法的最佳途径。目前，我国基本公

共卫生的老年人体检服务已覆盖到 65 岁及

以上的老年人群。

每年参加 1至 2次体检，以便健康问题的

早筛、早治。多参与老年健康科普活动，做好

自身健康管理。

【注意不同老龄期出现的身心问题】
老龄期的共性问题是身体机能的退化，

与工作、社会、家庭关系之间的脱节造成的

心理应激，加之基础性慢病的影响，是造成

老年人身体心理问题的主要原因。不同阶

段的“老龄化”问题不同，膳食计划也应根据

身体变化适时调整。对于一般老年人，鼓励

他们加入家庭膳食制作，经常参加老年人群

体户外活动，阅读观看老年人营养膳食科普

内容。而对于高龄老年人，则更需要关注他

们的需要陪伴心理需求与身体活动、进食的

能力。

【监测体重，进行衰弱测评】
高龄老年人更容易发生营养不良，体重

下降的营养问题。每个老年人家庭配备体重

秤，老年人要经常监测体重，BMI 最好保持

在 20 至 26.9 的范围内。可前往基层医疗卫生

机构进行衰弱的测评。

【定期自我监测血压血糖】
测前应当休息 5分钟，避免情绪激动、劳

累、吸烟、憋尿。每次测量两遍，间隔 1分钟，

取两次的平均值。高血压患者每天至少自

测血压 3 次（早、中、晚各 1 次）。警惕血压晨

峰现象，防止心肌梗死和脑卒中；同时应当

避免血压过低，特别是由于用药不当所致的

低血压。

老年人应该每 1至 2个月监测血糖一次，

不仅要监测空腹血糖，还要监测餐后 2 小时

血糖。糖尿病患者血糖稳定时，每周至少监

测 1至 2次血糖。

【老年人合理膳食指南】
1.食物多样化

老年人要注重食物多样化，包括经常更

换主食，如粳米、糙米、小米、玉米、面条等；

吃各种颜色的水果、蔬菜；补充蛋白质，摄入

鱼、家禽、豆类等低脂肪高蛋白的食物；适量

食用坚果，如杏仁、腰果和核桃等。坚果里面

含有丰富的不饱和脂肪酸，对脑神经细胞有

益，老年人可以把坚果弄碎后放到酸奶或粥

里食用。

2.低盐低脂

提升食物的口味，可帮助老年人合理充

足摄入每日营养膳食，但必须低盐低脂。最

新指南建议每日食盐摄入量低于 5g/天，低

盐低脂并不代表的风味上的损失，可以通过

改变食材搭配，加入其它风味食物进行调味

等途径，让菜品既“健康”又有“味道”！

3.注意烹调方法

家庭烹饪主要注意三点：一是做好餐前

准备，把食物切成小块或做软，老年人不要

食用过硬的食物；二是不要用太多烘、烤或

者油煎、油炸等使食物变硬的方式，多用蒸、

煮、炖的方式。三是使用新鲜的食材，尽量不

要吃剩饭剩菜等不新鲜的食物。

4.食物细软易消化

老年人的食物不宜太粗糙、生硬、块大、

油腻，应尽量选择质地松软易消化的食物，

如细软的米面制品，软米饭、烂面条、馒头、

包子、面包等。

红肉中含有丰富的优质蛋白和铁、锌等

微量元素，老年人可以把牛羊肉做成肉丸、

肉丝、肉沫，以免塞牙，也可以多吃一些肉质

细嫩的鱼虾类产品。

老年人在食用杂粮或粗粮（如糙米、荞

麦、燕麦、薏米等）时，要与细粮进行搭配，全

粗粮会给老年人的胃肠道造成一定的负担，

粗细搭配对健康更有益。食用杂粮或粗粮

时，可以加水浸泡 2 至 3 小时后再蒸煮，多蒸

一会儿，让食物更软烂。

老年人尽量不吃油炸、烧烤、质硬的食

物（如烤鱼片、蚕豆、熏鱼等）；高龄老年人的

口腔分辨能力减弱，应尽量少选择带刺、带

骨的食物，避免发生危险；有吞咽障碍的老

年人，要选择黏度适当的流体食物和不易松

散的固态食物，以减少进食引起呛咳、误吸

的风险。

5.合理营养是延缓老年人肌肉衰减的

主要途径

在 40 岁左右，人体开始出现肌肉量下

降，在 70 岁以前每十年丢失 8%。老年人首先

要保证每日优质蛋白质摄入。每日饮用 300

至 500g 鲜牛奶或相当蛋白质的奶制品，乳糖

不耐受人群可考虑乳糖舒化奶或酸奶。每日

三餐均可适宜摄入畜肉、鱼肉、禽类或大豆

类食物。

6.鼓励老年人与家人共同进餐，积极户
外活动

营造和谐家庭氛围，多与老年人同餐。

在社区开展美食日活动，鼓励老年人参与到

每日膳食的制作中来。在确保安全的前提

下，鼓励老年人多开展户外运动，尽量选择

柔和的运动方式，如快走、太极拳等，鼓励老

年人参加集体性的户外运动项目。

据《老人健康报》、“湖南疾控”微信公众号

老年人秋天预防
脑出血“三字经”

伍秋英

秋季是各种疾病高发的季节，老年人各项身体机能相比年轻人更

差，秋天昼夜温差比较大，老年人体温调节能力下降，很容易出现感冒等

其他疾病。免疫力的下降，会让很多疾病在此期间被诱发或加重，影响老

年人身体健康。秋天老年人容易诱发的疾病有支气管哮喘、关节痛、胃

病、脑出血等疾病，今天着重跟大家讲讲如何帮助老年人在秋天预防脑

出血。总结出好看、好懂、好读、好记的“三字经”，这些“三字经”非常健康

科学，对其他部分老年人常发疾病也有一定预防效果。

早发现
及早发现并及时治疗高血压，定期检查，确诊后就应坚持服药治疗，

不随意换药。

控三高
控血压：普通高血压者应将血压控制在 140/90mmHg 以下；对高血

压合并糖尿病或肾病者，通常应控制在 130/80mmHg以下；老年人(年龄

>65岁)收缩压一般应降至 150mmHg以下，如能耐受，还可进一步降低。

控 血 糖 ：理 想 水 平 为 空 腹 血 糖 小 于 7mmol/L，餐 后 血 糖 控 制 在

10mmol/L以下，注意防止低血糖。

控血脂：血脂异常者主要以低密度脂蛋白胆固醇(LDL-C)作为血脂

的调控目标，应将 LDL-C 降至 2.59mmol/L 以下。脑梗死患者最好将

LDL-C降至 1.8mmol/L。

防便秘
大便燥结，排便用力，极易使脆弱的小血管破裂而引发脑出血。预防

便秘，多吃一些富含纤维的食物，如香蕉、青菜、芹菜、韭菜及水果等。也

可做适当的运动及早晨起床前腹部自我按摩。或用麻仁丸、蜂蜜口服，外

用开塞露、甘油。

不蹲便
蹲便时下肢血管会发生严重屈曲，加上屏气排便，腹内压力增高，可

使血压升高，就有可能发生脑血管意外。而坐便不会引起血压升高，可减

少脑中风发生的机会。

防跌倒
老年人多有脑动脉硬化，血管壁较脆弱，跌倒后会发生颅内血管破

裂的危险。因此，行动时要特别小心，沐浴时水温适宜，还要站稳，避免眩

晕跌倒。卧位转为站立位时，动作不可过猛，遵循“三部曲”，即平躺 30

秒、坐起 30秒、站立 30秒在行走。一旦发生体位性低血压或体位改变、行

走出现头晕、肢体无力等不适症状时应立即就近坐下或搀扶平躺休息。

动左手
多用左上肢及左下肢，尤其多用左手可减轻大脑左半球的负担，又

能锻炼大脑的右半球。医学研究表明，脑出血最容易发生在血管比较脆

弱的右脑半球所以防范脑出血的发生，最好的办法是在早晚时分，用左

手转动两个健身球帮助右脑半球的功能正常发挥。

饮足水
多饮水有利于冲淡血液，减少胆固醇的生成，缓解血液黏稠的程度，

降低血脂。增加血容量，改善血液循环，逐步降低血压、血糖，减少中风的

发生概率。因此，要维持体内有充足的水，使血液稀释。平时要养成多饮

水的习惯，特别是晚睡前、晨起时，饮点温开水。

勤体检
定期做专项体检，建议具有脑卒中危险因素的 60岁以上人群，常规

体检时增加颈动脉超声，明确有无颈动脉斑块及狭窄。

控体重
适当运动，控制体重，避免肥胖，也要保证充足睡眠，健康成人每周

应至少有 3-4 次、每次至少持续 40 分钟中等或中等以上强度的有氧运

动，如快走、慢跑、骑自行车或其他有氧代谢运动等，加强体育锻炼，保持

正常体重。

适寒冷
冷天是脑中风好发季节，血管收缩血压容易上升，要注意保暖，使身

体适应气候变化。还要根据自己的健康状况，进行一些适宜的体育锻炼，

如散步、做广播体操等，以促进血液循环。

重先兆
中风会有一些先兆症状，如无诱因的剧烈头痛、头晕、晕厥，有的突

感肢体麻木、乏力或一时性失明，语言交流困难、缺乏平衡感、步行困难、

反应减慢、吞咽困难等，应及时就医检查治疗。血压一直控制不良，也要

及时就医。

乐观心
保持乐观情绪，减少烦恼，悲喜勿过，知足常乐，避免让自己陷入紧

张情绪的状态，良好的情绪是健康的大前提。

戒烟酒
酒和烟都能使血管收缩、心跳加快、血压上升、加速动脉硬化。吸烟

是导致血管发生故障的元凶之一，研究发现，熬夜时吸烟，会使血液的黏

稠度比正常时升高 8倍以上。饮酒尤其是酗酒可损伤血管。

早送医
发生脑出血症状后立即呼叫急救车，由专业的医生借助专业的医疗

设备，进行积极救治，避免脑出血造成严重的后果。

据《贵州健康报》

老人有吞咽障碍
怎么办

研究显示，65 岁以上的老年人中吞咽

障碍的发生率为 15%—30%。而在接受调查

的老年人中，其中 67%的老年人不能明确说

明自己是否有吞咽障碍，还有不少老年人因

进食姿势不良，食物选择不正确等造成吞咽

障碍。

吞咽障碍有 9种临床表现：1.流涎；2.食

物从口角漏出；3. 饮水呛咳；4. 咳嗽；5. 哽

噎；6. 吞咽延迟；7. 进食费力，声音嘶哑，进

食量少；8. 食物反流，食物滞留在口腔和咽

部；9.误吸及喉结构上抬幅度不足等。

若有吞咽障碍，应改变进食方式，并进

行经口进食训练，避免留置鼻胃管，实现自

主进食，吃上香喷喷的饭菜。

经口进食的科学方法包括餐具选择、一

口量、饮食结构、体位管理、进食速度、进餐

顺序、直接和间接摄食康复训练操等。餐具

选择应选用轻便容易拿取的餐具，匙面小、

不容易粘上食物、勺柄长或柄粗、边缘钝的

餐具，便于患者稳定握持。其中一口量是指：

正常人的一口量为 20ml左右，一口量过多，

食物会从口中漏出或引起咽部食物残留导

致误咽。一口量过少则会因刺激强度不够，

难以诱发吞咽反射。伴有吞咽障碍的老人，

应根据评估确定最安全的一口量。如：稀液

体、果酱或布丁、浓稠状食物、肉团。确定好

最安全的一口量后，找到合适的汤勺量取

后，固定使用。

这类老人的饮食要根据身体状况来调

节，比如食物的稀和稠、软和硬，要根据能吞

咽的程度来调整。比如降低固体食品的咀嚼

难度、降低食物在咽部和食管中流动的速

度、避免固体和液体混合食用；喝水时，建议

低头用力吞咽喝水；吃药时，避免多片药物

一起服用。

另外，需帮助老人进行体位管理。进餐

时选择有靠背的椅子，身体内侧距离餐桌边

缘一拳距离。坐下时座椅边缘可到达膝关节

处，躯干成 90 度，双脚尽量接触地面。餐桌

高度以坐下时可以把肘部放在餐桌上为准。

最后，老人进食速度应缓慢，避免干扰。

据《贵州健康报》
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