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手术麻醉前一句闲聊，说出
“会要命”的风险

49岁的王先生从多年前就开始身材
管理。坚持自律健身的他，逢人便被夸

“年轻有活力”。
近日，他走进杭州市第三人民医院手

术室准备接受全麻下膝关节镜检查。可
没想到，本以为“睡一觉”就能完成的检
查，却突然横生变故：就在确认完常规术
前评估无风险、准备诱导麻醉前，负责麻
醉的周洁副主任医师半开玩笑地问了一
句，“你这身材保持得真好，一点都不像同
龄人，有什么秘诀可以分享一下吗？”

“我一直在打替尔泊肽，就是那个网红
减肥针。最近半年维持一周一次，效果不
错。”躺在手术台上的王先生答道。

听到这个回答，周洁心里“咯噔”一下，
再次与他核对术前评估情况。虽然王先生
最后一次的进食、饮水时间都达到了标准，
以前也没有麻醉并发症，但仔细的周洁还是
坚持为他进行一次床边胃部超声检查。

结果让王先生大吃一惊，超声结果显
示，他“按标准空了许久”的胃里竟还有多
处残留着混合团状物块，根本没有排空。
这可能造成术中误吸的严重后果，甚至危
及生命！周洁紧急叫停了原有的全身麻
醉计划。

为何胃里这么满？问题就
出在减肥针上

周洁介绍，误吸是麻醉中最凶险的急
症之一。全身麻醉或深度镇静时，我们的
咳嗽、吞咽这些“自我保护功能”会被暂时
关闭。如果这时胃里还有大量未排空的
液体或固体，它们就可能悄悄返流到喉
咙，再被吸入肺部。

误吸一旦发生，酸性胃液灼伤肺组织，
引发化学性肺炎、急性呼吸衰竭。严重时，4
分钟内就可能导致不可逆的脑损伤，甚至死
亡。所以，市民朋友们术前会被反复要求严
格禁食禁水，就是为了确保胃是空的，防止
胃内容物反流进入肺部发生误吸。

“可是我都是100%地按要求完成了，
怎么还会这样？”

“问题就出在你打的替尔泊肽。”周洁
解释道，替尔泊肽等GLP-1RA类药物，除
了作用于大脑摄食中枢降低食欲外，另一
个核心机制就是延缓胃排空，让食物在胃
里停留时间变长，让人吃少量食物就感觉
饱了。而对于术前禁食禁饮来说，使用此
类药物的市民朋友即使禁食时间充足，仍
可能出现大量胃内容物残留，甚至含有未
消化的食物颗粒。

那使用替尔泊肽等GLP-1RA类药物
的市民朋友如何手术麻醉更安全呢？最关
键是把用药情况（药品类型、剂量、频次和末
次打针时间等）主动告诉麻醉医师。目前，
美国麻醉医师协会建议这些药物应在手术
前至少一天（对于每日一次给药的患者）
或前一周（对于每周注射的患者）停用。

而对于使用GLP-1RA且胃处于充盈
状态的择期手术患者，最安全的做法是重

新安排或推迟手术。

全麻远不止“睡一觉”，这几
件事一定要记牢

因为舒适安全，全身麻醉目前在临床
中的使用比大家想象的更加普遍。除了
广为人知的大中型外科手术，无痛的肠胃
镜等检查也会用全身麻醉。

但很多朋友以为全麻就是“睡一觉，醒
来就好了”。其实，大家的配合直接关系
到麻醉安全，这几件事一定要记牢：

严格禁食禁水。麻醉医生要求的“不吃
东西”，是指一切食物，“水”包含一切液体。
请严格按医嘱，别偷偷喝水，更别觉得“吃块
小饼干没事”。麻醉后吞咽反射消失，胃里
的东西可能反流到肺里，造成误吸。

如实告知身体情况。术前如果出现感
冒、发热、咳嗽、拉肚子等情况，有慢性疾
病（如糖尿病、心脏病）或佩戴假牙、牙齿
松动等情况，一定要提前告诉医生自身情
况，避免增加麻醉风险。

切勿自行临时用药或停药。除了司美
格鲁肽、替尔泊肽等胰高血糖素样肽-1受
体激动剂（GLP-1RA）外，如有正在进行
心血管系统用药、中枢神经系统用药、呼
吸系统用药、消化系统用药、内分泌系统
用药等情况，包括保健品和中药，患者或
家属请详细告知情况，切勿自行临时用药
或停药，以便医生结合患者病情，制定最
安全的术前用药调整方案。

苏醒后也不能大意。全麻药物的代谢
需要时间，术后数小时内可能感觉疲倦或
意识模糊，最好有亲属陪伴。不建议在术
后24小时内进行需要集中注意力的活动，
如驾驶或签署重要文件。

全麻手术紧急叫停，只因打过网红减脂针
近年来，被称为“躺瘦神器”“减肥神针”的司美格鲁肽、替尔泊肽等胰高血糖素样

肽-1受体激动剂（GLP-1RA），在想要减脂减重的人群中风靡。这些“躺瘦神器”真的
适合所有人吗？不少人认为打了针便能一劳永逸，却忽视了药物的使用边界与健康风
险。它们不仅是处方药，有明确禁用人群，必须在医生评估下使用，甚至在某些情况
下会带来完全未曾设想的风险。杭州的王先生（化姓）就在手术台上，被医生“紧急叫
停”了麻醉计划……

据潮新闻

“配料表干净”成宣传卖点
近日，记者走访北京朝阳区多家超市

看到，在酸奶、肉制品和调味品等货架
上，“配料表干净”成为常见的宣传卖点。

一些产品把“0添加”“0添加糖”“0
脂肪”等字样印在包装正面，它们大多被
摆放在货架的显眼位置，价格往往比同类
产品高。很多店员在推广时，特意强调

“配料表特别干净”“没有太多看不懂的
成分”。

记者在调查时发现，很多消费者把配
料表长短当作判断食品是否健康的重要
标准。在他们看来，食品配料表越短、添
加剂越少，越有利于健康。

有些消费者告诉记者，挑选时会避开
带有“胶”等字样或者自己不熟悉配料的
食品，还有消费者表示，自己虽然养成了
查看配料表的习惯，但主要关注配料种类
多少，很少比较营养成分表。

配料表简短不等于健康
以上几种简单的判断方法，往往是误

区。
配料表简短不等于营养更好，配料表

简短的食品也可能高盐、高糖、高脂，比
如某款号称“配料表干净”的杂粮小零
食，脂肪含量高达 36%，比油炸方便面
（18%~24%）还高。

长配料表也可能是合规营养强化食
品，比如，婴幼儿配方奶粉中添加了多种
维生素、矿物质和其他营养成分，以支持
婴幼儿的成长。

添加剂种类多不代表风险更高，评价
食品添加剂安全性，关键要看是否符合使
用范围和限量，以及消费者的实际摄入
量，不能以品种多少简单判断。

配料表反映使用了哪些成分，并不显
示各种添加剂的实际用量。食品生产中，
多种防腐剂、甜味剂、着色剂和香精复配使
用十分常见。不同成分可能产生协同作
用，在达到相同工艺效果的同时降低用量。

以肉制品为例，单独使用山梨酸钾
时，最大用量为每千克1.5 克；与乳酸链
球菌素复配后，两者用量可分别降至每千
克0.67克和0.3克，总量减少约三成。因

此，配料表更长不等于添加剂总量更多。
“0添加”食品未必更健康，“0防腐

剂”往往具有误导性。以香肠为例，其生
产过程中通常需要使用防腐剂亚硝酸盐，
以抑制肉毒梭状杆菌的生长。若不添加，
肉毒梭状杆菌可能会大量繁殖，产生剧毒
的肉毒素，1微克肉毒素就足以致命。

再比如，蜂蜜（高糖）、腌渍食品（高
盐）等食品，由于自身特性不适合微生物
生长繁殖，本就不需要添加防腐剂。

此外，“0添加糖”“0脂肪”不等于“0
热量”。比如，“0添加糖”的饼干、面包，
在制作时要用到面粉、黄油等，热量很
高；很多乳酸菌饮料，虽然是“0脂肪”，但
糖含量接近15%，热量依然不低。

新版《食品安全国家标准预包装食品
标签通则》（GB7718—2025）将于 2027
年 3月 16日起实施，届时预包装食品不
得再用“不添加”“不使用”及其同义语，
特别强调配料。

选购要两张表一起看
建议挑选食品时，把配料表与营养成

分表结合起来看。
查看配料表
应重点关注其具体使用的配料及其

排列顺序。配料表中各项成分的排序依
据重量占比，排在第一位的成分是该食品
中含量最多的。若糖、油脂靠前，即便配
料表很短，也不代表产品健康。

查看营养成分表
要 重 点 关 注“ 营 养 素 参 考 值

（NRV）%”这一项，它表示吃 100 克（或
100毫升、每份）该食品，所摄入的某营养
素占全天所需量的百分比。

比如某牛奶每 100 毫升蛋白质的
NRV%为6%，若单盒规格为200毫升，一
盒就可满足每日12%的蛋白质摄入需求。

通常来说，对于蛋白质、钙等需要补
充的营养素，NRV%越高越好；对于脂
肪、钠、糖等需要控制的营养素，NRV%
则越低越好。

以挑选全麦面包为例，应确定其主要
成分是全麦粉，同时结合营养成分表进行
综合判断，尽量挑选脂肪和钠含量低的产
品。

配料表“干净”，就意味着更健康吗

“0添加蔗糖”“不加
防腐剂”“只有几种成
分”……近年来，这些打
着“配料表干净”旗号的
食品备受青睐。它们真
的更健康吗？专家告诉
你，挑选食品要“双表”
一起看。

据生命时报
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