
腹膜透析是一种常见的肾脏替代治疗方

法， 它通过利用腹膜作为透析膜来清除体内

的代谢废物和多余的液体。 对于长期接受腹

膜透析的患者来说， 良好的生活管理策略十

分关键。 本文将介绍腹膜透析后的生活管理

策略，帮助患者提高生活质量。

一、饮食管理

1、控制蛋白质摄入：腹膜透析患者在饮

食上应特别注意蛋白质的摄入量， 因为蛋白

质是身体维持正常功能和修复组织的必要营

养素。 高蛋白饮食可以帮助补充透析过程中

流失的蛋白质， 但摄入过多会增加肾脏的代

谢负担，可能导致体内毒素堆积。患者应在营

养师的指导下， 选择优质蛋白质来源， 如鱼

类、家禽、豆制品等，既满足营养需求，又不至

于过度摄入。

2、限制钠和钾的摄入：钠和钾是人体内

电解质平衡的重要成分， 但腹膜透析患者需

要特别注意这两种矿物质的摄入。 高钠饮食

会导致体液潴留，增加水肿和高血压的风险，

因此应减少盐分的摄入，避免食用腌制食品、

快餐和高盐调味品。 而钾摄入过多可能导致

心律不齐，甚至危及生命。患者应限制高钾食

物的摄入，如香蕉、橙子、土豆等，选择低钾的

水果和蔬菜。

3、控制液体摄入：腹膜透析患者需要根

据自身的尿量和透析量合理控制每日的液体

摄入，以防止体液过多堆积。 过量饮水会增

加心脏负担，导致血压升高和水肿。 因此，患

者应避免饮用含有高糖或高盐的饮料，如汽

水、果汁和运动饮料，并在日常饮食中减少汤

水的摄入。 保持适量的液体摄入有助于维持

体内的电解质平衡和血压稳定。

二、生活习惯

1、规律作息：保持充足的睡眠和规律的

作息时间，有助于身体自我修复和提高免疫

系统功能。 患者应避免熬夜，保持固定的睡

眠时间和良好的睡眠环境。

2、适当锻炼：选择轻缓的运动，如散步、

瑜伽等，既能增强体质和免疫力，又不会过度

劳累。 定期锻炼有助于保持身体柔韧性和肌

肉力量，促进血液循环。

3、遵循卫生习惯：透析操作时严格洗手，

保持操作环境和透析器材的清洁，防止感染。

发现感染迹象应及时就医。

三、心理支持

1、积极的心理状态：保持乐观心态，参加

心理咨询或支持小组活动，与他人分享经验，

缓解压力，增强适应能力。

2、社交活动：适当参与社交活动，缓解孤

独感和抑郁情绪，增加生活乐趣。通过兴趣小

组或社区活动拓展社交圈， 保持与朋友和家

人的联系。

四、并发症预防及护理

1、感染预防：预防腹膜炎等感染，严格遵

守无菌操作规程，定期检查透析口状态，保持

清洁干燥。 发现感染症状应立即就医。

2、透析液平衡：根据医生建议，调整透析

液种类和使用量，注意透析液的进出量，防止

过度透析或透析不足。 定期监测体重和血压

变化。

3、皮肤护理：保持皮肤清洁干燥，避免使

用刺激性强的护肤品， 选择温和的清洁产品

和保湿霜。 穿着宽松舒适的衣物，避免抓挠。

五、定期检查

1、透析效果评估：定期进行尿常规、血液

常规和肾功能检查，评估透析效果，调整治疗

方案，确保身体状况稳定。

2、营养状况监测：定期监测营养状况，评

估蛋白质、钠、钾的摄入和吸收情况，根据检

查结果调整饮食结构，保持营养均衡。

3、心血管系统检查：定期进行心电图、超

声心动图等检查，监测心脏健康状况，早期发

现心血管问题，及时干预和治疗。

六、家属支持

1、学习护理知识：家属在患者的护理过

程中起着重要作用。 学习腹膜透析的相关知

识和护理技能， 可以帮助家属更好地理解和

支持患者。 家属应熟悉透析操作流程和紧急

处理方法， 以便在患者需要时提供科学有效

的帮助。

2、提供情感支持：家属应多关心和陪伴

患者，倾听他们的心声，帮助缓解心理压力，

提供必要的安慰和鼓励。

3、协助医疗管理：家属应协助患者管理

好每日的透析记录、药物服用及定期复查，确

保治疗顺利进行。

总之， 腹膜透析后的生活管理是一个系

统工程，涉及饮食、生活习惯、并发症预防及

护理、定期检查和家属支持等多个方面。通过

科学合理的管理策略， 患者不仅可以有效控

制疾病进展，还能提高生活质量，享受更加健

康和充实的生活。家属要给予理解和支持，他

们在患者康复过程中扮演着重要角色。

（作者单位：中山大学附属第一医院广

西医院）

肾结石是指在肾脏中形成的固体物质，

这些固体物质可能是钙、尿酸、草酸或其他物

质的沉淀物。尽管这些结石通常较小，但它们

可能引发的疼痛和不适却不容忽视。 本文将

介绍肾结石的成因、症状、预防措施和治疗方

法， 帮助读者全面了解这个常见但潜在严重

的健康问题。

一、肾结石的成因

肾结石的形成主要与人体内特定化学物

质的浓度过高有关。这些化学物质包括钙、草

酸和尿酸，当它们在尿液中的浓度过高时，就

会形成结晶，进而形成结石。

1、饮食因素：高盐、高蛋白和高草酸的饮

食会增加结石形成的风险。 摄入过多的盐会

导致尿液中钙的排泄增加， 从而增加结石的

风险。高蛋白饮食会增加尿酸和钙的排泄，从

而提高结石形成的风险。 草酸是结石的主要

成分之一，摄入过多的草酸（如菠菜、甜菜和

坚果）会增加结石的风险。

2、脱水：当人体脱水时，尿液的浓度增

加，使结晶更容易形成。 这在炎热气候下或

进行大量运动但未补充足够水分的人群中尤

为常见。

3、遗传因素：遗传因素也在肾结石的形

成中起到一定作用。 如果家族中有肾结石病

史，那么个人患结石的风险也会相对增加。

二、肾结石的症状

肾结石的症状取决于结石的大小和位

置。当结石较小并在肾脏中移动时，可能不会

引起任何症状。 然而，当结石进入输尿管并

引起阻塞时，症状通常会非常明显。

1、剧烈的疼痛：肾结石最常见的症状是

剧烈的疼痛，通常开始于背部或腹部一侧，并

可能扩散到腹股沟区域。 这种疼痛被描述为

波浪式的，随着结石的移动而变化。

2、血尿：当结石刮擦尿路内壁时，可能会

引起血尿，即尿液中出现血液。 这种情况通

常会伴随疼痛。

3、尿频和尿急：结石可能会刺激膀胱，导

致频繁和紧急的排尿需求，尽管每次排尿的

量可能很少。 结石在移动过程中会对尿路产

生机械性刺激，使得膀胱和尿道产生痉挛，导

致尿频和尿急症状。 患者常常感觉需要立即

排尿，但每次排尿的量却很少，甚至可能出现

排尿困难或尿痛。 这种情况不仅影响日常生

活，还可能导致睡眠质量下降。

三、肾结石的预防措施

尽管肾结石可能会复发，但通过一些简

单的生活方式改变， 可以大大降低其发生的

风险。

1、保持充分的水分摄入：每日饮用足够

的水有助于稀释尿液中的化学物质， 从而防

止结晶形成。 建议每天饮用至少 2-3 升的

水，尤其是在炎热天气或大量运动时。

2、调整饮食习惯：通过调整饮食习惯，可

以有效预防肾结石的形成。 限制盐的摄入量

可以减少尿液中钙的排泄。适量摄入蛋白质，

避免过多的动物蛋白。 避免摄入高草酸的食

物，如菠菜、甜菜、巧克力和坚果。

3、适量补充钙：虽然钙是结石的主要成

分之一， 但是适量的钙摄入反而有助于预防

结石的形成。应通过饮食获取钙，而非依赖补

充剂。

四、肾结石的治疗方法

当肾结石引起症状或导致并发症时，可

能需要采取医疗干预措施。 治疗方法取决于

结石的大小、位置和成分。

1、药物治疗：对于小结石，医生可能会开

具药物帮助排石。这些药物可以缓解疼痛，放

松输尿管，从而帮助结石排出。常用的药物包

括非甾体抗炎药（NSAIDs）、α 受体阻滞剂

和解痉药等。这些药物不仅可以减轻疼痛，还

能加速结石的排出。同时，患者在服药期间应

增加饮水量，以促进结石的排出。

2、体外冲击波碎石术：体外冲击波碎石

术（ESWL） 是一种常用的非侵入性治疗方

法。利用高能冲击波将结石击碎，使其变得足

够小，从而通过尿液排出体外。

3、输尿管镜碎石术：当结石较大或无法

通过药物和 ESWL 排出时，医生可能会建议

进行输尿管镜碎石术。这是一种微创手术，通

过一根细管插入输尿管，将结石击碎并取出。

4、经皮肾镜碎石术：对于极大或复杂的

结石，可能需要进行经皮肾镜碎石术。这是一

种侵入性较强的手术， 通过背部的小切口直

接进入肾脏，将结石取出。

总之，肾结石虽小，却能引发严重的健康

问题和剧烈的疼痛。 了解其成因、症状、预防

措施和治疗方法， 有助于有效管理和防止肾

结石的发生。通过保持健康的生活方式、充足

的水分摄入和合理的饮食习惯， 我们可以大

大降低肾结石的风险， 保持肾脏的健康和身

体的舒适。牢记这些预防和治疗知识，将有助

于在遇到肾结石问题时从容应对，减轻痛苦，

提高生活质量。

（作者单位：广西壮族自治区人民医院）

甲状腺癌， 作为头颈部常见的恶性肿瘤

之一， 其发病率近年来在全球范围内呈上升

趋势。尽管大部分甲状腺癌（尤其是甲状腺乳

头状癌）的预后较好，但通过手术根治后的定

期复查仍然是保障患者长期生存质量的重要

环节。 本文旨在详细阐述甲状腺癌术后复查

的四大关键项目， 帮助患者及其家属更好地

理解和配合复查过程， 确保病情得到及时监

控和有效管理。

一、甲状腺功能检查：评估治疗效果的基

石

1、重要性：甲状腺癌术后，患者往往需要

长期服用甲状腺激素替代药物（如左旋甲状

腺素，商品名优甲乐），以维持正常的甲状腺

功能。因此，定期监测甲状腺功能成为评估治

疗效果、调整药物剂量的重要依据。

2、检查内容：甲状腺功能检查主要包括

血清促甲状腺激素（TSH）、 游离甲状腺素

（FT4）、游离三碘甲状腺原氨酸（FT3）等指标

的测定。 TSH是评估甲状腺功能最敏感的指

标， 其水平受甲状腺激素替代治疗剂量的直

接影响。 通过调整 TSH至目标范围，可以有

效抑制残余甲状腺组织或肿瘤细胞的生长，

降低复发风险。

3、复查频率：甲状腺功能检查的复查频

率需根据个体情况而定，但一般建议术后初

期每月复查一次，待 TSH抑制达到目标范围

后，可逐渐延长至每 3-6 个月复查一次。 对

于高危患者或病情不稳定者，复查频率应适

当增加。

二、甲状腺超声检查：监测复发与转移的

火眼金睛

1、重要性：甲状腺超声检查是甲状腺癌

术后复查中最直观、 无创的检查手段之一。

通过高分辨率的超声图像，可以清晰地观察

到甲状腺及颈部淋巴结的形态、大小、结构及

血流情况，有助于早期发现复发或转移病灶。

2、检查内容：甲状腺超声检查应重点关

注甲状腺床区有无结节样回声、颈部淋巴结

是否肿大及内部结构是否异常等。 对于可疑

病灶，需进一步行超声引导下细针穿刺活检

以明确诊断。

3、复查频率：甲状腺超声检查的复查频

率通常为术后 3 个月开始，每 3-6 个月复查

一次。 对于高危患者或发现可疑病灶者，复

查频率应相应增加。

三、血液检查：全面了解身体状态的窗口

1、重要性：血液检查是评估患者整体健

康状态的重要手段，包括肝肾功能、电解质、

血常规、肿瘤标志物等项目的检测。这些检查

有助于及时发现并处理与甲状腺癌治疗相关

的并发症或合并症。

2、检查内容：肝肾功能检测，助您了解药

物代谢及肝肾健康；电解质平衡检查，预防紊

乱引发的身体问题。血常规分析红细胞、白细

胞与血小板，及时发现贫血、感染苗头。 还有

肿瘤标志物，如 Tg 和 CEA，它们是肿瘤复发

或转移的 " 侦探 "， 让您对健康状况了如指

掌，安心度过每一天。

3、复查频率：血液检查的复查频率需根

据具体情况而定，但一般建议每 3-6 个月复

查一次。对于发现肿瘤标志物异常升高者，应

及时进行进一步检查以明确诊断。

四、抗甲状腺球蛋白抗体检查：自身免疫

状态的晴雨表

1、重要性：抗甲状腺球蛋白抗体（TgAb）

是评估患者自身免疫状态的重要指标之一。

在甲状腺癌患者中，TgAb 的升高可能与自

身免疫性甲状腺疾病或肿瘤复发有关。因此，

定期监测 TgAb 水平对于评估患者预后、指

导治疗具有重要意义。

2、检查内容：TgAb，即抗甲状腺球蛋白

抗体， 它的水平变化通过简单血清检测轻松

掌握。若 TgAb持续走高或突然飙升，可能是

肿瘤在悄悄 " 回头 "，这时务必提高警惕，及

时与医生沟通。

3、复查频率：复查 TgAb，就像给健康加

个 "定时闹钟 "。 通常，它与甲状腺功能检查

并肩作战， 每 3到 6个月响一次铃。 但若是

TgAb这位 " 小哨兵 " 报告异常，那就得给它

调个更紧的 " 发条 "，增加复查次数，确保万

无一失。

甲状腺癌术后的定期复查是保障患者长

期生存质量的重要环节。 通过甲状腺功能检

查、甲状腺超声检查、血液检查及抗甲状腺球

蛋白抗体检查等四大关键项目的综合评估，

可以及时发现并处理复发或转移病灶， 调整

治疗方案，降低并发症风险，提高患者的生活

质量。因此，患者及其家属应高度重视术后复

查工作，积极配合医生的指导和建议，共同守

护健康。

（作者单位：广西壮族自治区人民医院）

最详细的甲癌术后复查要点，四个项目一文说清
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□ 覃湘君

肾结石：小石子可能造成大问题

□ 李冰梅
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