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非酒精性脂肪肝患者注意了！ 
存在这些异常会使肝癌风险加倍！
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随着社会经济的发展及人民生活水平的提升，人们吃的食物
种类越来越多样化，食材的加工程度也越来越精细。由于人们的
生活方式也在不断发生着变化，久坐和缺乏锻炼已经不仅仅是办
公室群体所存在的显著问题，各年龄段都有一些人群存在这种不
良生活方式，导致在日常生活中体形肥胖或患上了相关代谢性疾
病的群体也逐渐增多，其中的脂肪肝就是常见的一种。本文就此
介绍脂肪肝的相关知识。

1  什么是非酒精性脂肪肝
脂肪肝指的是脂肪性肝病，在临床上将其分为两种：酒精性

脂肪肝及非酒精性脂肪肝。酒精性脂肪肝，顾名思义与日常饮酒
行为有关；而后者非酒精性脂肪肝，主要是自身不良生活方式导
致的。但如若某些患者既存在不良生活方式，又有过度饮酒的行
为，这两者之间就会相互作用，加重对于肝脏的损害，使肝脏之
处的病情加重，更容易发展为脂肪性肝炎。对于非酒精性脂肪肝
患者来说，尤其需要重视其自身的饮食、工作压力以及酒精摄入

行为。
2  哪些非酒精性脂肪肝患者的异常表现会提升肝癌风险
随着临床医学对于非酒精性脂肪肝的重视度逐渐提升，我们

对于此种疾病的发展进程也有了更加深入且科学的认知。从发达
国家的患病情况来看，非酒精性脂肪性肝病是较为常见的一种，
占肝脏性疾病总人数中的 20% ~ 30%。由于其占比较大，所以深
入研究非酒精性脂肪肝的病情发展，可以更好地帮助临床医师对
于患者潜在的并发症展开早期预防及治疗。

2.1 合并代谢疾病的非酒精性脂肪肝患者会提升肝癌风险
美国某医学中心对于合并有代谢类疾病的非酒精性脂肪肝患

者展开了研究，结果表明，非酒精性脂肪肝患者如若存在代谢异
常特征，譬如机体较为肥胖、机体血脂异常、患有糖尿病或高血
压等，自身患上肝硬化或肝细胞癌的风险会相较于单纯患有非酒
精性脂肪肝病的患者有所提升，并且，如若某些患者在常见的代
谢异常特征当中占有 2~3 项，那么患有肝癌的风
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1  什么是膏方
膏方的别名是滋煎、膏，其含义是博雅润泽。膏方作为中医

剂型之一，其传承具有悠久的历史。它的制作方法主要是通过将
中药饮片反复煎煮，去渣之后取汁经过蒸发浓缩，加入阿胶或者
鹿角胶的胶质，滋补的药品或者蜂蜜、糖、黄酒以及木糖醇而制
成的固体状物体或者半流状体的称为膏方。膏方主要分为两大类：
一种是经过对患者治疗具有临床多年疗效的配方，对该配方进行
熬制成膏，从而治疗该人群疾病，此种膏方叫成方膏方，如我们
生活中常见的八珍膏、玉灵膏、川贝枇杷膏等膏方，因为其疗效
显著，也被人们认可并使用。而另一种则是通过不同的个人体质、
不同的疾病，由具有丰富临床经验的医生给个人开的膏方，此种
膏方叫个体膏方。由于个体膏方是由医生根据患者病情，经过辨
证论治制成的膏方，其疗效具有精准确切，能根据不同个人起到
补虚扶弱、防病治病、延年缓衰的效果，故个体膏方也同样受人
喜欢。由于膏方的特性，所以在制作膏方的时候，使用的药材基
本都是道地药材，而且膏方需要严格制作，才能够成为佳品。膏
方在我国历史悠久，清朝时的乾隆和慈禧太后都喜欢膏方。据说
乾隆在自己 40 岁的时候就开始服用膏方，在 80 多岁的时候仍然
坚持，可以这么说，膏方对于乾隆的长寿具有功不可没的作用。
膏方很适合冬季进补，而且根据每个人的体质，可做到一个人有
一个膏方，每一膏均含有几十到几百种养生的药物。为什么那么
多人喜欢膏方呢？因为膏方目的就是通过熬出的药汁或脂液来达

到滋养人们体内的五脏六腑，通过对五脏六腑的调节，从而达到
养正祛邪的目的。而在平常养生生活中，膏方不像汤药之类，其
口味比较甜美，而且膏方具有携带方便的特点，可以做到走到哪
儿都可以吃。虽然膏方不像汤药一样具有下咽即能生效的作用，
但对于那些本身五脏六腑不调且枯燥的人群，膏方的作用更显得
缓和且持久，所以膏方的应用也有一定的人群特性。具体什么样
的人群适合用膏方，笔者将带领你们走进膏方的世界，找到适合
自己养生的膏方。

2  膏方的特点
膏方有两大特点，即治病和补虚。主要目的就是帮助人们补

虚养正，防病治病，体质纠偏，延年益寿。而膏方讲究的是阴平
阳秘、以衡为补的传统中医学整体观念，《黄帝内经》中有“春
夏养阳，秋冬养阴”，“冬三月，此谓闭藏”的养生防病治病理论。
为什么说膏方更适合在冬天使用？一是由于膏方的本质是滋补偏
阴，二是由于人体的需要。因为冬天阳气潜藏回人的身体，很容
易造成人体的阴津不足，从而让人们出现乏力、口干咽燥以及失
眠等症状，人们可以通过膏方的填阴养精、调气生血的作用，不
仅可以为当年的消耗补充，而且可以为来年蓄势能量，为今后不
生病以及少生病做准备。正如谚语所说：“冬季进补，上山打虎。”
虽然冬季使用膏方更加适合，但根据中医的“春生，夏长，秋收，
冬藏”的理论，所以使用膏方不仅仅用于冬季，春夏秋季依然适
用膏方。膏方的简单易行，效缓而宏，我相信我
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老年性肺炎如何使用抗生素
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随着年龄的增长，人体的器官功能开始衰退，尤其是老年人
身体器官功能衰退更快，这时，老年人就容易患上各类疾病。老
年肺炎是老年人群较为常见的一种肺部疾病，多数是由于老年人
全身以及呼吸道局部的免疫能力降低而导致患病的，若不及时治
疗，可能会进一步诱发心肺肝肾类疾病。由于老年人的身体素质
较年轻人低下，有些老年人还患有其他基础疾病，比如糖尿病、
高血压等，因此，在对患者用药治疗时，应注重合理、安全用药，
才能保证老年患者的用药安全，减少药物的不良反应，帮助老年
患者恢复健康。

1  了解老年性肺炎
肺癌是一种常见的肺部疾病。对于老年人而言，由于身体各

方面的机能降低，从而导致老年患者的发病率要高于年轻患者。
再加上老年人本身存在呼吸道、局部免疫力降低的情况，容易诱
发心肺肝肾类疾病。当老年人患病之后，治愈难度较大，因此应
选择正确的治疗方法和药物，才能帮助患者改善症状，提高患者
的生活质量。若对老年患者的治疗出现问题，比如抗生素的使用
情况不佳，可能会导致患者的身体出现更严重的问题。如何采取
有效的治疗方法，已经成为医务人员和患者最关注的问题。

2  老年性肺炎症状
大多数老年患者在患有肺炎之后的症状并不明显，咳嗽、发

热以及胸痛症状较少，即使患者感染链球菌引发肺炎，出现寒战、
高热等症状的情况也较少。医生在对患者诊断时，单从患者的症
状，无法对老年性肺炎与慢性支气管炎进行有效鉴别。虽然患者
的症状并不明显，但患者依然会出现相应的病症，比如有些老年
患者会出现呼吸频率加快、食欲降低、恶心呕吐等症状，有些患
者病情严重，还会发生意识模糊、血压下降的症状。

3  老年性肺炎的治疗方法
3.1 药物治疗原则
在对患者治疗时，优先考虑患者的身体情况。老年患者大多

患有基础性疾病。在治疗时应综合评估，选择药物应更加谨慎，
以免出现药物使用不当，影响患者的用药安全。在对老年性肺炎
患者治疗时，最常应用抗生素药物。抗生素的应用是否合理直接
影响最终的治疗效果，只有确保药物药量的合理选择，才能帮助
患者改善症状、控制病情。在药物的选择方面，应考虑药代动力
学的影响，考虑药物的副作用。在对患者用药时，应时刻观察，
以免患者出现严重的药物副作用。药物的使用也应保护患者的身
体各个器官，避免药物对器官功能造成影响。

3.2 治疗药物选择
杀菌类药物的应用：老年患者身体各项机能退化，促使老年

患者的自身免疫能力降低。在治疗肺炎的过程中，杀菌类药物最
为常用，比如青霉素、头孢菌素。

与年轻人相比，大多数老年人的肝脏功能较差，无法将残留
在体内的药物排出。因此，对老年患者应用抗生素时，患者出现
的不良反应较多，在实际治疗的过程中，应充分考虑药物的毒性，
正确评估药物的使用，以免对老年患者的身体造成不可逆转的伤
害。在选择抗生素时，应避免选择毒性大的药物，若非病情需要，
应根据患者的实际情况，减少药物使用量。

在对老年性肺炎患者治疗时，根据患者的具体情况作为依据
用药，提倡个体化。若患者不属于高龄患者，且患者的身体状况
较好，不存在慢性疾病，可以选用一般的抗生素药物，密切观察
患者的体温情况；若患者情况较好，可以停药观察。若属于高龄
患者，存在慢性疾病，不能出现肺炎并发症，需

险也会根据代谢异常特征的增多而表现出叠加效应。除此之外，
进一步研究这些较为常见的代谢异常特征，发现非酒精性脂肪肝
合并糖尿病患者所表现出的肝癌患病风险最高，这也就说明糖尿
病与肝癌的关联性最为紧密。依据此，临床将预防及治疗重点转
向了自身患有高血压或表现出肥胖症的糖尿病患者，此类群体可
作为二级预防重要目标。在此项研究结果被报道出之前，我们已
得出代谢异常特征与非酒精性脂肪肝的发展存在关联的结论，
但是还未有足够的研究数据证明这两类疾病之间的关联强度或影
响程度。美国医学中心的此次研究纳入了近 30 万患者，其中约
30% 患者患有糖尿病，约 70% 的患者患有高血压，约 60% 的患
者存在血脂异常问题，并且，这些代谢异常特征在患者群体之间
有非常突出的重叠现象。在此后 9 年多的时间里，对于这些患者
的病情发展进行了随访调查，在近 30 万例患者当中，有 2 万多
患者发展为肝硬化，200 多例患者发展为肝癌。最终的数据分析
表明，同时存在血脂异常及高血压疾病的患者发展为肝硬化或肝
癌的风险，相较于单纯患有非酒精性脂肪肝患者而言，是其 1.8倍。
而若是非酒精性脂肪肝患者同时表现出肥胖及血脂异常症状，又
患有糖尿病及高血压，那么这类群体的肝硬化及肝癌风险会迅速
提升至 2.6 倍。

2.2 长期大量饮酒容易引发酒精性脂肪肝
我们经常会在临床治疗过程中发现，有某些原本患有非酒精

性脂肪肝的患者，由于对于病情的轻视，没有严加控制自身饮食
及作息，从而导致非酒精性脂肪肝发展成为酒精性脂肪肝，这其

实大多都是由于患者存在长期大量饮酒行为导致的。当不良生活
作息与长期饮酒行为共同作用时，原本患有非酒精性脂肪肝的患
者其酒精性脂肪肝的发病风险也会逐步提升，酒精摄入量过多对
于机体肝脏来说势必会造成非常严重的损伤。所以临床医师反复
提醒，非酒精性脂肪肝患者应在保证不饮酒的情况下，积极改良
自身的不当生活作息，避免自身在患有非酒精性脂肪肝的同时又
引发酒精性脂肪肝。

2.3 错误的药物服用
非酒精性脂肪肝患者需要注意日常药物服用行为，最好在服

用某些药物之前咨询临床医师，询问是否会提升自身患有脂肪肝
的风险或加速脂肪肝病情发展的风险，譬如临床治疗中不推荐非
酒精性脂肪肝患者服用肾上腺皮质激素或四环素等药物，此类药
物在服用之后能够起到抑制蛋白质合成的作用，从而导致脂肪肝
疾病，或是给非酒精性脂肪肝患者带来更加严重的影响。

3  小结
非酒精性脂肪肝患者一定要重视自身疾病，这种疾病在不当

的护理之下很有可能会逐步发展为肝硬化或者是最终的肝癌，从而
给自身健康带来极大威胁。从当前临床研究成果来看，非酒精性
脂肪肝在逐步发展过程中受代谢类疾病的影响是非常大的，比较常
见的代谢类疾病包括血脂异常、糖尿病、高血压以及肥胖症等等，
并且这些疾病对于非酒精性脂肪肝病程发展表现出叠加性的促进效
应。希望非酒精性脂肪肝患者都可以积极展开治疗，及时改变自身
存在的不良生活习惯，使自身疾病向着良好的方向发展。
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