
夏天喝什么水最解暑
炎炎夏日，人体出汗增多，饮水成为这个季节重要的“养

生课”。 闷热难熬的夏天，坐着一动不动就会出汗的日子，喝什
么能补水？ 首先各种甜饮料不可取，甜饮料中大量的糖分不但
补水效果不好，还会让人一口一口喝出一个大胖子。

白开水是否是最妥当的补水方式？ 相关人士表示，喝白开
水确实是实实在在的补水，但白开水里面还缺少了一些物质。
因为人体在出汗的时候，随着汗液排出的除了水分，还有身体
里的矿物质，比如说钠、钾等，如果只是大量地补水，没有补充
矿物质，人就会觉得虚弱无力，打不起精神来。

那么，夏天喝什么最解暑？ 专家推荐，可以煮绿豆汤或者
红豆汤喝。 豆类里面含有丰富的矿物质，稍微加一点盐，就能
补充汗液中流失的矿物质。 还可以泡茶，如大麦茶、柠檬茶、花
茶等，同样可以补充矿物质。

此外，运动饮料也含有钠、钾等矿物质，但也加了糖。 对于
大量运动出汗的人来说， 运动饮料确实能有效补充糖分和矿
物质，可是对于没怎么运动的人来说，运动饮料里的糖，除了
让人发胖就没什么用处了。

据人民网

睡得“太充足”也容易患中风
近日，发表在《Neurology》上的一项重磅研究显示，如果晚

上睡觉时间超过 9 小时，午休时间超过 90 分钟，将面临更高
的中风风险。

这项研究是由华中科技大学同济医院张晓敏教授等主
导，参与者全部是中国人。 经过 6 年随访，诊断出 1557 例中风
病例。研究人员分析得出：与 7 小时至＜8 小时/晚的睡眠相比，
睡眠时间更长（≥9 小时/晚）的人发生中风风险高出 23％。 午
睡时间超过 90 分钟的人比午睡时间在 1 分钟到 30 分钟的人
总中风概率高出 25%。 也就是说，晚上睡觉时间达到 9 小时或
更多、午睡时间超过 90 分钟，更容易中风。

研究人员还发现，晚上睡眠时间达到 9 小时或更多时，65
岁及以上的受试者和患有高血压、 高血脂症或糖尿病的受试
者有“更明显”中风风险。 此外，超重的人白天午睡超过 90 分
钟时，他们患中风的风险更大。

据《中国妇女报》
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热射病不简单 紧急应对这样做
近日，多地连发高温红色预警，个别地区最高气

温将超过 40℃，高温不仅让人体感不适，更容易引发
中暑，严重者甚至危及生命。 其中，热射病引发广大网
友关注。 那么，什么是热射病？ 热射病有何后果？

热射病属于重症中暑

中暑并不是一种单一的疾病，而是高温环境下由
于热平衡和/或水盐代谢紊乱等原因引起的以中枢神
经系统和/或心血管系统障碍为主要表现的急性热致
疾病，可分为轻症中暑和重症中暑。

轻症中暑的临床表现为头昏、头痛、面色潮红、口
渴、大量出汗、全身疲乏、心悸、脉搏快速、注意力不集
中、动作不协调等症状，体温升高至 38.5℃以上。

重症中暑一般来势凶猛， 甚至可能导致死亡，包
括热射病、热痉挛和热衰竭三种类型，也可出现混合
型。

就热射病来说， 高温导致体温调节中枢功能障

碍，使身体温度温迅速升高，身体无法调节自身的体
温时，就会发生热射病。 在 10~15 分钟内，体温可达到
40 摄氏度以上。 如果不接受紧急救护，热射病可导致
死亡或残疾。

紧急应对做好这四步

热射病的表现多样，可能包括头晕、搏动性头疼、
恶心、极高的体温（口腔体温大于 39.5 摄氏度）、皮肤
红热且干燥无汗、怕冷、快速沉重的脉搏、意识模糊、
口齿不清、不省人事等。

如果看到以上任何迹象，说明此时的情况很有可
能足以威胁病人生命安全。 在试图给病人降温的同
时，周围其他人应帮忙拨打急救电话。

第一步：将病人移到阴凉的地方。
第二步：不论使用何种方法，迅速给病人降温。 比

如：将病人浸泡在浴缸的凉水里；将病人放在凉水淋
浴下；用浇花的凉水喷洒在病人身上；用凉水擦拭病

人的身体；凉湿毛巾或冰袋冷敷头部、腋下及大腿根
部；或天气干燥时，将病人裹在凉水浸湿的单子或衣
物里用风扇猛吹。

第三步：监测病人的体温，坚持努力帮助病人降
温直到体温降到 38 摄氏度。

第四步：如果急救人员未能及时赶到，请继续拨
打 120、110 等寻求更多的指导与帮助。

需要注意的是，不要给病人喝水。 有时，病人的肌
肉会因热射病发生不自主的抽搐。 发生这种情况时，
要阻止病人伤害到自己。 不要在病人的嘴里放任何东
西， 不要试图喂液体给他/她补充水分。 如果发生呕
吐，请翻转病人的身体使其侧躺，以确保其呼吸道通
畅。

另外还需提醒，以上自救措施并不能真正替代医
疗救治的作用，它们可以帮助人们自我识别身体的预
警信号并及时做出反应， 防止中暑的状况进一步恶
化，但还是要尽快得到专业的医疗救助。 抵御中暑最
好的措施就是预防———保持凉爽。 炎热的天气里，在
饮水、行为活动及服装方面做些简单的改变，就可以
很好地预防中暑，保持健康。

据人民网

这种食物吃了能防癌？ 不仅不能，还会让你变臭
最近，关于“生吃大蒜”的话题又登上了热搜，我

们的“老朋友”大蒜素“能抑制致癌物质合成、直接杀
伤癌细胞”的说法再次出现在人们眼前，然而大蒜素
真的有如此神奇的功效吗？ 看来还是要再来唠叨一下
了……

吃大蒜能防癌吗？

“大蒜能防癌”的说法与近几年研究人员对大蒜
素的深入研究有关系。

“大蒜素”是一种硫代亚磺酸酯，是大蒜中一种对
健康有益的物质，具有消炎、降血压、防癌、抗病毒等
功效，对包含引发胃癌的幽门螺杆菌在内的多种杆菌
有抑制作用。

但“大蒜素”的抑制作用并不是“立竿见影”的，经
临床数据统计， 细菌性感染者需服大蒜素药一周，真
菌性感染者需服大蒜素药四周才会有效。

而且，“大蒜”和“大蒜素”并不能划等号。 一个完
整大蒜中的大蒜素含量极低，在煮沸 5 分钟以上就会
完全分解。将生大蒜切碎后放置空气中 15 分钟，大蒜
中的蒜氨酸在蒜酶的作用下与氧气结合可产生极少
量的大蒜素。

科学研究发现，吃大蒜素可以让胃溃疡和十二指
肠溃疡病人恢复得更快，但也只是辅助作用。 想通过
大蒜素完全代替胃炎治疗药和抗生素是不现实的。 即

使经历千辛万苦吃到了 “大蒜素”， 它也只是起到消
炎、减慢菌群生长和降低感染幽门螺旋杆菌概率的作
用。

而且，大蒜素具有刺激性，大量食用会对胃肠道
和眼睛造成刺激。 很多患者盲目食用生大蒜后视力下
降，正是这个原因。

所以，“大蒜防癌”、“大蒜素防癌” 的说法是以偏
概全，夸大其词，不能相信。

除了防癌说法，此前网上还有人说用大蒜炝锅会
致癌，这种说法可信吗？

大蒜炝锅会致癌吗？

有人称大蒜炝锅会产生致癌物丙烯酰胺，因此大
蒜炝锅致癌。

事实上，在大蒜炝锅的过程中，糖类和氨基酸在
高温下发生美拉德反应，的确会产生很少量的丙烯酰
胺。

但是，脱离剂量就谈不上毒性，炝锅产生的丙烯
酰胺含量少之又少， 根本不会对人体产生不利影响。
所以，这种说法不可以相信。

正确避免幽门螺旋杆菌

所谓的“大蒜防癌”大多都是针对胃癌，而胃部中

出现的幽门螺旋杆菌，是引发胃癌的元凶之一。 那么
该如何正确避免幽门螺旋杆菌的“骚扰”呢？

首先强调一下， 其实幽门螺旋杆菌没有那么可
怕，不要引起无谓的恐慌。 没有消化性溃疡、胃黏膜萎
缩糜烂、反复发作的功能性消化不良、胃癌家族史、被
确诊为胃 MALT 淋巴瘤的患者， 没有长期服用阿司
匹林等药物的患者，即使感染了幽门螺旋杆菌，无需
过分担心。 至于如何避免感染幽门螺旋杆菌，在生活
中我们应该注意以下几方面：

1. 养成良好卫生习惯。 人群携带率高导致幽门螺
旋杆菌经常被消灭后又复发，所以不要觉得身边人没
有胃炎症状就是安全的。 实行分餐，聚餐时使用公筷，
是把幽门螺旋杆菌拒绝在门外的有效手段。 当然，餐
具的卫生也很重要。

2. 保护自己的胃，管住自己的嘴。 避免吃刺激性
食物，胃壁是很脆弱的，经不住硬、辣、冷、烫食物的轮
番攻击。

3. 定期体检，必要时做胃镜监测。 临床最常见的
检测幽门螺旋杆菌的方式是碳 14 呼气试验， 可以快
速轻松地了解胃内是否有幽门螺旋杆菌作祟。 另外，
有胃溃疡表现时，要辅助胃镜检查，确诊发生了胃溃
疡，要及时治疗，避免其恶化。

4. 按剂量吃药。 经检查需要服药的患者，一定要
严格按疗程和剂量服药。 如果吃药偷懒了，或者觉得
症状减轻就不再继续服药，下一次的胃炎发作只会更
严重、更难治。

无论任何病毒和疾病，正确的应对方式一定是及
时就医，科学治疗，寄希望于某一种食物来疗愈疾病，
是不现实的；而合理的饮食和生活习惯，确实是保持
良好健康状态的必要条件。

据科学辟谣

小龙虾头到底能不能“嗦”？
最近，“小龙虾头到底能不能吃”的话题引起了网

友的热议，“虾黄是虾屎， 不能嗦”“虾头重金属超标”
等说法层出不穷。

其实，现在正规的小龙虾都是规模养殖，质量是
有保障的。 不过因为夏天天气炎热，人们往往吃东西
不注意，很容易诱发肠胃不适。 小龙虾的正确打开方
式是什么呢？ 如何更好地享用这种美味呢？

虾头内的“虾黄”到底是什么？

对很多“吃货”来说，虾头内的“虾黄”是人间至味，
情有独钟、欲罢不能。 还有人从滋补角度认为，“虾黄”
是小龙虾的虾卵，具有很高的营养价值。 这是真的么？

其实，虾头内的“虾黄”是小龙虾的肝胰腺，也就
是虾的肝脏。

虾和人一样，肝脏是解毒的器官，只不过虾的这
些器官集中在头部。 生长环境中的一些重金属和污染
物、寄生虫都会通过虾摄食或呼吸进入到虾的内部。

另外，可能会让很多“吃货”们失望的是，公虾和
母虾头部同样存在肝胰腺，所以“虾黄即虾卵”一说并
不成立。

此外，虾头除了肝胰腺，还有很多虾的器官，比如
胃和鳃，这些也是吸收并处理毒素的地方，也是最易
积聚重金属、病原菌和寄生虫的部分。

所以，从饮食安全的角度看，建议大家只吃虾尾，
这虾头还是少吃为好。

死虾能不能吃？ 要看小龙虾是怎么死的

蒜蓉、麻辣、清蒸乃至烧烤，小龙虾做法繁复让人
眼花缭乱，各花入各眼，都好吃。 但要想吃得好，关键
得食材好，挑选合格优质的小龙虾很重要。

其实，小龙虾对生长环境要求很高，食用鲜活小龙
虾一般是没问题的。 但死虾能不能吃，关键要看小龙虾
是怎么死的，如果不是直接冻死的，最好不要吃。

小龙虾是一种富含高蛋白的食物， 夏季气温炎
热，高蛋白的活体一旦死亡，体内细菌分解后高蛋白
极易变质，人吃了就容易拉肚子或中毒。

总的来说， 不建议食用死虾。 虽说水产品死亡越
久，越容易被病菌污染，但这个“死”也要看是怎么死
的。

冷冻虾是另外一种情况，经正规加工冷冻死亡的

小龙虾和从水池里捞上来的死虾，是两个完全不同的
概念。

对于正规加工而成的速冻小龙虾等，虽然其形态
已经死亡，但是在小龙虾鲜活状态下加工、冷冻而成，
可以食用哦。

虾线虾脚要不要去掉？

买到好虾不难，但不见得每个人都会做、都能做
得对。

因为小龙虾体表和体内都含有污垢， 在加工之前
要进行彻底的清洗，类似于虾头、虾线等可以直接去掉。

如果不考虑美观，小龙虾的虾脚也可以去掉。
在烹饪的过程中一定要保持高温，高温才能将其

体内的细菌或寄生虫杀死。
通常，寄生虫在 70 摄氏度的温度中，煮至 10 分

钟左右就会死亡。 如果是 100 摄氏度的高温，杀死寄
生虫的时间会更短。

龙虾配酒越喝越有？

夜宵也好，外卖也罢，一顿小龙虾总能在深夜带
来特别的慰藉。 人间欢乐，不过三口啤酒，两盆龙虾，
以及一阵喧闹的烟火。

但龙虾配酒，并不是越喝越有，反而容易引发痛
风。

不只小龙虾，其他一些鱼虾类的海产品也尽量不
要与啤酒同时进食。

海产品中含有丰富的嘌呤，而痛风的形成又与嘌
呤代谢和血液中的尿酸排泄障碍有关系。

因此， 啤酒与含有嘌呤较高的海产品同时食用，
会增加尿酸的生成和积聚，容易造成痛风，还可能造
成痛风性关节炎，关节肿大、疼痛、高烧，甚至造成肾
功能的损伤。 尤其是尿酸含量较高的人群，更不建议
两者同时食用哦。

世上的美食千千万，都有其独特的个性。 其实，有
时食物的意义并不在于饱腹， 我们更在意的是热量、
脂肪之外，那些分析不出成分的物质来一饱口福。

鸡头、鸭头、鱼头能不能吃？

一般情况下，多数动物头不能食用，以免增加消

化系统和内分泌系统负担。 还有，鱼肚子中的那层黑
皮也必须处理掉，其中聚集太多污染物和致癌物。 即
使吃禽肉和鱼肉也要控制好量， 每人每天吃 75~150
克左右就行；保证肉类彻底煮熟煮透后才能吃，以免
导致肺吸虫和肝吸虫病。 不管野生动物有多么美味，
任何人都不能食用，因为野生动物安全和健康方面存
在一定的隐患，极有可能会造成病毒传染。

鸡头。 研究发现，家中饲养的鸡存活时间越长，鸡
头中积聚的毒素就越多。 之所以会出现此问题，是因
为家中饲养的鸡随便寻找食物，极有可能吃到重金属
物质，重金属物质在大脑中积聚，久而久之积聚得越
来越多，毒性也随之增强。 偶尔吃一两次鸡头没问题，
但经常食用可能会诱发中毒反应， 因此鸡头不能多
吃。

鸭头。 家中饲养的鸭子跟鸡一样，鸭头中也会积
聚重金属物质，所以少吃为妙。

鱼头。 鱼头中含有众多营养物质，尤其是 EPA 和
DHA，这属于不饱和脂肪酸，能帮助软化血管，降低血
液中低密度脂蛋白胆固醇水平，升高高密度脂蛋白胆
固醇含量，能促进儿童大脑发育，延缓脑细胞衰老速
度。

不过，近几年来整体环境恶化，水污染越来越严
重，海洋中的有害物质进入鱼体中，增加鱼头中有害
物质含量。 还有，不良商家在鱼饲料中添加化学物，增
加鱼体中有害物质含量， 有害物质主要在鱼头中聚
集，因此尽量不要吃鱼头。

“吃货”这 3个原则一定要坚持

不吃动物淋巴 淋巴是生物免疫系统， 承担着众
多功能，这一部位易残留重金属和有害物质，因此建
议不要吃。
不能吃腺体 这里所说的腺体是指动物淋巴腺、 肾上
腺以及甲状腺，不管有多美味都不能食用。 因为动物
腺体中含太多病原体和重金属，易造成恶心、呕吐和
腹泻等，甚至会影响智力发育。

不吃动物皮 动物皮由淋巴、 脂肪以及真皮所组
成，吃动物皮易导致脂肪摄入超标，升高血液中脂质
物质含量，增加患心脑血管疾病风险。

据《武汉晚报》

双手挥汗如雨 医生“一刀”可解烦恼
出汗是人体新陈代谢的正常现象，但有这样一群人，在大

冬天双手也常常出很多汗，他们就是手汗症患者。 那么得了手
汗症该怎么办呢？

什么是手汗症

20 多岁的王小姐（化名）不敢与人社交，她害怕与人握手，
因为即便是在大冬天，她的手也一直在流汗。 那么，什么是手
汗症呢？ 浙江新安国际医院大外科主任、胸外科主任张凡介绍
说，出汗是正常的生理现象，是人体排泄和调节体温的一种生
理功能，由植物神经系统中的交感神经控制。 而另外一种则是
病理性出汗，最常见的有两种：一种是盗汗，发生在夜间睡眠
时，不自觉地出汗；另一种是自汗，发生在白天，不因劳动、穿
衣厚或炎热而自然出汗，或稍微运动就大汗淋漓。

手汗症是湿手出汗过多的症状，属于病理性出汗，发病率
占人群总数的 0.3%-1.0%。手汗症分为原发性手汗症和继发性
手汗症。 严重手汗症可影响患者的学习工作生活、社会交往和
心理健康。

“一刀”可解烦恼

“手汗症不影响患者健康和预期寿命，但会一定程度影响
患者的学习、工作生活、社会交往、心理健康和生活质量。 ”张
凡说，得了手汗症很多人“难以启齿”，其实完全是可以治疗
的。 “患者中年轻人居多，这严重影响他们的正常社交，要尽早
治疗。 ”

治疗手汗症，首先由专业医生判断患者患病程度。 如果手
掌稍有潮湿，是轻度手汗症，可不做手术，采用中医中药或西
药治疗；如果手掌明显很湿润，甚至汗如雨下、汗珠滴落，影响
读书、写字、用电脑等日常生活，就属于中、重度手汗症，可通
过手术来根治。

“手术的方法是胸腔镜下双侧胸交感神经链切断术。 ”张
凡介绍说，一般来说，切除“指挥”手心汗腺的 T3 或者 T4 的胸
交感神经即可。 “过去开胸手术属于大手术，现在只需要在腔
镜下做微创手术就行，半小时不到就能做好，通常术后两天就
能出院。 ”

值得注意的是，T3 或者 T4 的胸交感神经切除会引起并
发症，比如说出现代偿性出汗或者是复发，所以，必须要找专
业医生做得比较彻底才行。 “可能会有人问什么是代偿性出
汗，比如说有患者做手术后，手上不出汗了，但是身体其他部
位出汗，我就曾经接诊过这样的患者，手术后背后容易出汗，
所以即便是大热天，她只能穿牛仔衣，以此来掩盖出汗。 ”

据《嘉兴日报》
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