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前不久一位女性患者小婧前来就

诊，小婧30岁，身高171CM，体重

36KG，因离婚而导致过度关注自己的形

体（原来体重60KG），不愿吃饭，怕自

己胖，于是开始了她的减肥之路——过

度节食和催吐，每天只吃少量的蔬菜，

不吃荤菜，少进固体食物饭后立即催

吐，开始一天1次，后每顿饭后即吐。

6个月后她的体重已经降至36kg了，逐

渐伴发月经不调、脱发、心情烦闷、不

愿意说话，自称想吃但吃不下去，吃固

体食物就觉得胃“顶”、想吐。情绪也

不稳定，有时会因为一些小事就大发脾

气，小婧觉得自己的病情拖累了家人，

一度想自杀，幸好被及时发现，才避免

了一场悲剧。入院后经过系统的检查，

医生诊断小王患了神经性厌食病。

什么是神经性厌食病呢？

神经性厌食（anorexia nervosa，

AN）又名精神性厌食症，属精神性的进

食障碍。是一种由心理社会因素引起的

慢性进食障碍疾病，该病原因还未完全

查明，多见于青少年女性，可导致体质

量异常降低、营养不良、发育不良及全

身多系统并发症。

如何判断是否患有神经性厌食？

1.体重指数（body mass index,BMI)小

于或等于17. 5,，或体重保持在至少低于

正常体重的15%以上的水平；

2.体重减轻是自己有意造成的，通

常采用一些手段如：自我引吐；自行

导泻；运动过度；服用食欲抑制剂和

（或）利尿剂等。

3.有特异的精神病理形式的体像扭

曲，患者强加给自己一个较低的体重

标准。

4.内分泌障碍，女性多表现为闭经；

男性多表现为性欲减退及阳痿。

5.如果在青春期前发病，青春期发育

会放慢甚至停滞。

6.表现为过分关注在公共场合进食，

常有无能感，过度限制自己主动的情感

表达。10%～20%的AN患者承认有窃食

行为；30%～50%的患者有发作性贪食。

神经性厌食的并发症有哪些？

刻意节食，导致出现月经停止、

性功能减退、发育迟钝、低血压、低血

钾、头晕、便秘、贫血、脱水、维生素

缺乏症、胃炎或脾气古怪、抑郁心境、

情绪不稳定、社交退缩、易激惹、失

眠、强迫症状等现象。

神经性厌食如何治疗？

1.多学科协作（MDT）治疗神经性厌

食是首选，可以由心理科、营养科、心内

科、内分泌科、妇科等医生共同组成治疗

小组，同时解决生理及心理上的问题。

2.药物治疗，根据病情选用抗抑

郁药如选择性5-羟色胺再摄取抑制剂

（SSRIs）等；必要时可合并小剂量抗精

神病药等；

3.心理治疗，包括认知行为治疗、人

际关系心理治疗、家庭治疗等。

4.社会支持，家属可以帮助患者认识

正常的体重范围，与患者一起制定进食

计划。陪同患者进行药物或心理治疗，

给予患者关心与鼓励，同时需要关注患

者的情绪变化。� （王素红）

体位性低血压是指由卧位变为直立

体位的3分钟内，收缩压下降>20mmHg

或舒张压下降≥10mmHg，也有一些老

年人直立时间超过3分钟才出现明显的

血压下降。在医院内可借助直立倾斜试

验帮助诊断。

多数症状发生于患者改变体位时，

可能由于脑灌注不足而出现恶心、乏

力、头晕、头痛、认知障碍、晕厥、乏

力，颈肩疼痛、视力模糊等症状，严重

者甚至有短暂性脑缺血、心绞痛等症状

发生。

体位性低血压是相对隐匿的疾病，

被公认为跌倒、晕厥和心血管事件的危

险因素。跌倒会导致老年人发生严重的

身体伤害。

体位性低血压受多种因素影响：

1.年龄为主要影响因素，研究表明

体位性低血压的发病率随年龄增长而

增高。

2.继发性原因：出现血容量不足的

情况，如大量脱水、失血、烧伤等。

3.药物不良反应：容易引起体位性

低血压的药物主要包括：降压药物（利

尿类降压药物）、镇静催眠药物、抗肾

上腺素药物、血管扩张药物等。

4.疾病原因：严重心脏瓣膜狭窄、

肥厚型心肌病；影响自主神经功能的

疾病。

确诊体位性低血压后，治疗目标是

尽可能减少体位性低血压的发生、预防

跌倒。当体位性低血压引起症状时，要

尽快蹲坐或下肢抬高平卧位，减少跌倒

可能。

非药物治疗是体位性低血压管理的

基础，因为药物干预不能恢复正常的压

力反射控制，推荐改变生活方式避免或

减少低血压发作。多数人通过非药物治

疗可缓解，少数人需要药物与非药物治

疗联合使用。

1.请专业医生评估和调整目前用

药。评估目前用药是否包含有可能导致

或加重体位性低血压的药物，是否减

量、调整用药时间或停用。对原发性高

血压合并体位性低血压的老年人不能单

纯追求血压的下降，维持血压稳定更为

重要，更能提高老年人生活质量及生活

自理能力。

2.非药物治疗

适当增加液体摄入、适量高盐饮

食，但心肾功能不全患者需要谨慎。

逐级体位变换：牢记“三个半分钟

原则”，即起床时先半卧30秒、双脚垂

于床沿30秒、扶墙站立30秒，没有不舒

服的感觉后再走路。

阻力运动：应鼓励进行交叉双腿、

弯腰、下蹲，平卧或半平卧骑自行车或

划船运动。运动应循序渐进，建议患

者在停止运动后的最初几分钟内特别

注意。

床头抬高睡眠：睡眠时将床头抬高

10°-15°，或使用可调节的电动床或

床垫。这种方法可以改善夜间高血压，

减少夜尿症和夜间血容量的消耗。

压力衣物：高腰紧身衣是最有效

的，其次是紧身袜，腹带则是一种有效

的替代方法。

适宜温度、湿度：体位性低血压

患者应避免浴缸泡澡、长时间热水淋

浴等，建议使用淋浴座椅，缩短洗澡

时间。

3.药物治疗

若使用非药物治疗未能改善体位性

低血压症状，可以在临床医师指导下进

行药物治疗。� （吴亚婷）

美丽陷阱：了解神经性厌食

体位性低血压不容忽视

身份，指的是社会交往过程中一个

人所处的地位，所扮演的角色。交往对

象不同，人的身份也不同，但一时一地

一事，一个人只能有一个身份。面对老

师是学生，面对学生是老师；面对父母

是子女，面对子女是父母；面对部下是

领导，面对领导是部下。

身份定位准确，把握好自己的身

份，才能建立良好的社会关系。《论

语·乡党》集中记载了孔子在朝、在乡

的言谈举止、音容笑貌，在家乡谦逊、

和善；在朝廷恭敬而有威仪，不卑不

亢，敢于讲话；在国君面前温和恭顺，

局促不安，庄重严肃又诚惶诚恐。在不

同场合，面对不同对象，孔子很好地把

握了自己的身份。子贡评价孔子的气质

是温良恭俭让，这种气质，使孔子获得

时人的赞赏和追随。

身份定位不准，把握不好自己的

身份，很有可能以悲剧收场。鲁迅的短

篇小说《孔乙己》中，“孔乙己是站着

喝酒而穿长衫的唯一的人。”孔乙己

“原来也读过书”，自认为是传统社会

士农工商“四民”中的士，自然地将自

己划入“长衫客”。但他“最终没有进

学”“不会营生”“愈过愈穷”，经

济水平和实际上的社会地位属于“短衣

帮”。心理身份认同和实际身份地位的

矛盾，是孔乙己悲剧的根源。

现实生活中，孔乙己式的身份矛

盾也屡见不鲜。比如年纪到了，退休

了，本是自然规律，再自然不过的

了，但就有少数人身退心不退。小品

剧本《身份》，有两个人物出场。老

张原是某市级机关处长，刚退休，在

任时答应聘他当顾问的单位都变卦

了，很失落；老李原是某国家机关局

长，退休3年，当花匠，很坦然。老

李开导老张，退休很正常，就像种花

儿，到了一定日子该换土换土，该换

盆儿换盆儿。退休后还以退休前的身

份行事，轻者失落，重者违纪违法。

某贪官退休10年落马，纪委通报中有

这样的话，“罔顾中央八项规定精

神，退休后仍利用原职务影响收受礼

金，接受他人提供的旅游安排”。

职务也是一种身份，是行使职权、

履行职责时的身份，但是有人喜欢把职

务带到其它场合。某贪官，痴迷于“当

官”后拥有的特权和地位，接受老板宴

请吃喝时，在酒桌上刻意把人分三等，

对应的酒也分三档，他自己喝年份茅

台，老板喝水井坊，下属喝本地产的招

待酒。他说：“我是某某长，怎么能和

他们喝一样的酒，必须有差别，只有我

才能喝年份茅台。”这是权力观扭曲导

致的最大身份错位。

人都有多重身份，每个身份都有

所对应的权利、义务和责任，但只有一

个身份在自己心中最为崇高，是自己最

为珍视的，这就是第一身份。《浮生六

记》的女主人公陈芸，命运多舛，中年

夭亡，却伉俪情深，作为沈复的妻子，

这个身份是她最为珍视的，去世前拉着

沈复的手发誓来世还做夫妻。《三国

志》评价刘备与诸葛亮之关系为 “君臣

之至公，古今之盛轨”。诸葛亮为刘备

真情所感，最为珍视作为蜀汉臣子的身

份，为此鞠躬尽瘁死而后已。

习近平总书记要求，全党同志要

牢记自己的第一身份是共产党员。牢记

共产党员第一身份，必须做到忠诚干净

担当。对党不忠，无疑是对共产党员

身份的背叛。不干不净，是对党的性

质、宗旨的亵渎，也是对共产党员身份

的背叛。敢担当善作为是展示共产党员

身份的载体，不担当不作为也是对共产

党员身份的背叛。用习近平中国特色社

会主义思想武装头脑，自觉增强“四个

意识”，坚定“四个自信”，做到“两

个维护”，不辜负党和人民的重托，主

动作为、勇挑重担，才能不断强化共产

党员第一

身份。牢

记共产党

员第一身

份，需要

共产党员

一辈子的

坚守。

身份论
□ 侯建国

本报讯（记者 郑磊琦）9月22日下

午，校党委副书记朱武凌到离退休职工

党委、离退休职工工作处调研指导工

作。党政办公室、党委组织部、党委教

师工作部相关负责人陪同调研。离退休

职工工作处全体职工参加。

朱武凌察看了阅览室、多功能厅和

健身房等离退休职工活动场所，了解场

所运行管理情况，并与老同志亲切交

谈。他来到学校关工委办公室，看望校

原纪委书记、学校关心下一代工作委员

会常务副主任赵智超同志。

调研会上，离退休职工工作处负责

人详细介绍了我校离退休职工基本情

况、工作开展情况以及存在的问题和工

作设想。与会同志就扩建离退休职工活

动场所、离退休党组织建设、离退休职

工医疗等问题建言献策。

朱武凌认真听取汇报，肯定了离退

休老同志对学校发展的卓越贡献。他指

出，要深入学习贯彻习近平总书记关于

新时代老干部工作的重要指示精神，用

心用情做好离退休工作，切实让离退休

职工共享学校发展成果，安享幸福晚

年。围绕高质量做好离退休职工工作，

他提出四点要求。一是要健全和完善离

退休工作的有效运行机制，强化各项工

作条件保障；二是要聚焦党建引领，充

分发挥老同志的政治优势、经验优势、

专业优势，讲好“新医故事”，传承

“新医精神”；三是要加强离退休工作

信息化、精准化和规范化建设，优化完

善服务保障方式方法；四是要持之以恒

抓好离退休职工专题式、项目式学习培

训，助力实现“老有所学、老有所乐、

老有所为”。

本报讯（记者 马献艺）9月25日上

午，学校在图书信息楼南楼716会议室召

开2023年中秋国庆“双节”安全稳定工

作会议。校党委委员、副校长靳新峰出

席。党政办公室、党委组织部、党委宣

传部等学校安全稳定工作领导小组成员

单位相关负责人参加。

与会人员首先参加省教育厅召开的

安全稳定工作视频会议。省委教育工委

专职副书记尹洪斌通报了秋季开学以

来全省教育系统安全稳定工作情况，

针对存在的问题和薄弱环节，提出明

确要求。教育厅党组书记、厅长毛杰

对2023年全省教育系统中秋国庆“双

节”和今后一个时期的安全稳定工作进

行部署。

各成员单位汇报了本学期安全稳定

会以来开展的工作和下一步工作计划。

靳新峰对各部门安全稳定工作进行

点评，分析研判存在问题，并提出要

求。一是要切实提高政治站位，高度重

视安全工作。必须从讲政治、讲党性的

高度，充分认识做好安全稳定工作的极

端重要性，始终绷紧安全稳定这根弦。

二是要强化值班值守，确保在岗尽责。

严格落实24小时值班值守和三级带班制

度，做好应急处置工作。三是要切实加

强学生管理，严防学生安全事故发展。

重视留校学生的管理，做好“护校安

园”工作，为留校生营造安全的校园环

境”。四是要深入开展安全隐患排查整

治。做好安全稳定隐患大排查大整治，

切实消除安全隐患。五是要狠抓落实，

责任到位，奖罚分明。严格落实工作责

任，推动安全稳定各项任务不折不扣落

到实处。

本报讯（记者 庞婷）

9月12日，以“网络安全为

人民，网络安全靠人民”

为主题的2023年国家网络

安全宣传周校园日活动在

南校区五环广场启动。活

动由党委宣传部、后勤保

障部和网络与信息中心等

部门联合举办。校党委委

员、副校长雒保军到活动

现场指导工作。党委宣传

部、网络与信息中心负责

人陪同。

活动通过摆放展板、

悬挂横幅、开展有奖竞

答、发放网络安全知识宣

传页等形式，向广大师生

普及网络安全知识，提醒

防范个人信息泄露、网

络电信诈骗等网络安全

问题。

雒保军详细询问了我

校网络安全宣传周活动安

排和开展情况，并要求有

关部门齐心协力、密切配

合，进一步落实网络安全

责任，切实提高学校网络

安全监测预警和应急处置

能力，筑牢学校网络安全

防线。

2023年网络安全宣传

周期间，我校将通过网络

安全课堂宣讲、主题班会

和网络安全宣传进餐厅等

师生喜闻乐见、通俗易懂

的形式宣传网络安全理

念，普及网络安全知识，

进一步增强师生员工网络

安全意识和防护技能，共

同维护国家网络安全。

学校召开2023年中秋国庆“双节”安全稳定工作会议
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校党委副书记朱武凌调研指导离退休工作 濮阳医学高等专科学校副校

长谢法纲来校考察

9月19日下午，濮阳医学高

等专科学校副校长谢法纲一行16

人来校考察交流。副校长林俊堂

出席座谈交流会。党政办公室、

教务部、科技发展部、图书馆等

部门相关负责人参加。

林俊堂对谢法纲一行表示热

烈欢迎，介绍了学校一百多年的

发展历程和取得的办学成绩。他

充分肯定了濮阳高等医学专科学

校取得的办学成绩，希望两校能

够深入加强沟通交流，建立良好

的合作关系，合力推动两校实验

实训、图书馆建设工作取得更大

进展、实现更大作为。

谢法纲对我校的热情接待表

示感谢，简单介绍了学校的办学

历程和取得的成绩，希望新乡

医学院能够在人才培养、学科建

设、专业建设、图书建设等方面

多提出意见建议和鼎力支持。

谢法纲一行参观了学校临床

技能培训中心、河南省干细胞与

生物治疗工程研究中心、人体科

学馆以及图书馆。� （张美玲）

这天下午，李大爷正在超市里买东

西，突然感觉一阵头晕目眩，浑身冒冷

汗，支撑不住躺在了地上，工作人员发

现了赶紧过去，发现李大爷脖子上挂着

一张糖尿病急救卡，根据卡上的内容确

定李大爷可能是发生了低血糖，赶紧将

大爷兜里的糖块让其含在嘴里，几分钟

后，李大爷缓了过来⋯⋯

提到糖尿病，我们第一印象是高血

糖，不能吃甜食，那低血糖又是怎么回

事呢，发生低血糖我们应该怎样处理

呢，今天就让我们一起来撩开低血糖那

神秘的面纱。

首先我们先来了解一下什么是低血

糖吧。

低血糖是指由多种原因引起的

血糖浓度过低的状态。普通人血糖

≤2 . 8mmo l / L，糖尿病患者空腹血

糖≤3 . 9 mm o l / L，餐后2小时血糖

＜4.4mmol/L，即发生了低血糖。

那么发生低血糖后有哪些症状？

常见的症状：饥饿、发抖、出汗、

心慌、焦虑、头晕、急躁发怒；容易被

忽视的症状：舌根发麻，说话不清，答

非所问；烦躁，不理人，意识模糊；平

时举止端庄，忽然衣冠不整；无缘无故

打架；行为与习惯发生改变；严重症

状：无明显诱因出现抽搐、意识障碍、

昏迷等这些都可能提示发生了低血糖；

无症状低血糖：血糖≤3.9mmol/L，但

无明显的症状，不易被察觉，容易进展

成严重的低血糖症。

了解了低血糖的症状，接下来我们

来看看发生低血糖都会带来哪些危害？

反复发作的低血糖会使脑细胞受

损，从而出现记忆力减退，严重的时

候甚至会引起痴呆或死亡；发生低血糖

时，交感神经兴奋，心率加快，心肌耗

氧量增加，容易诱发心脏不良事件，比

如心律失常，甚至诱发心梗；低血糖未

及时纠正，可能出现脑功能障碍，如惊

厥、反应迟钝、昏迷甚至是死亡，如果

此时正在开车或者高空作业，后果是非

常严重的。

接下来我们再来了解一下哪些人群

容易发生低血糖，以及引起低血糖的常

见原因是什么？

使用胰岛素或胰岛素促分泌剂治疗

者；有严重肝功能和肾功能不全的糖尿

病患者；糖尿病合并垂体功能低下也易

引起低血糖的发生；剧烈活动或运动强

度过大、空腹运动等都易引发低血糖；

过量饮酒，尤其是空腹饮酒。

如果发生低血糖后我们应该怎样

处理？

轻度低血糖仅有心慌、出汗、乏

力、饥饿等症状，神志清醒者可口服

15—20g糖类食物（葡萄糖为佳）；如

果出现神志不清，意识模糊，亲友可以

在其口腔粘膜、牙龈上涂抹蜂蜜、糖浆

等，同时拨打120，送医院急救，严禁灌

食；口服阿卡波糖片的人员，因阿卡波

糖可使蔗糖分解为果糖和葡萄糖的速度

更加缓慢，因此如果发生低血糖，不宜

使用蔗糖，而应该使用葡萄糖纠正低血

糖反应。

日常生活中我们应该怎样预防低血

糖呢？

养成良好的生活习惯：生活规律、限

制饮酒、规律运动、规范注射胰岛素、按

时服药；加强血糖监测：通过对血糖的监

测，可及时发现不能被感知的低血糖，以

便及时就医，并及时调整治疗用药，从而

实现良好的自我管理；随身携带预防低血

糖的食物及急救卡；频发低血糖时应及时

就医。� （海洁）

撩开低血糖的面纱撩开低血糖的面纱


