
据国家医保局最新消息，将建
立完善国家医保谈判药品“双通
道”，即通过定点医疗机构和定点
零售药店两个渠道，满足医保谈判
药品供应保障、临床使用等方面的
合理需求。

近期，国家医保局会同国家卫
健委出台《关于建立完善国家医
保谈判药品“双通道”管理机制
的指导意见》，确保国家医保谈
判药品顺利落地，提升其保障供
应水平。这是首次从国家层面，
将定点零售药店纳入医保药品
供应保障范围，并实行与医疗机
构统一的支付政策。

“定点零售药店纳入谈判药品
供应保障范围，将增加药品供应渠
道和患者用药选择。”国家医保局

医药服务管理司司长黄华波介绍，
这将发挥定点零售药店服务灵活、
分布广泛等特点，推动定点零售药
店提升服务质量，提高谈判药品可
及性。

值得注意的是，意见明确将对
谈判药品进行分类管理，重点将临
床价值高、需求迫切、费用高的药
品纳入“双通道”管理。此外，意见
还从遴选药店、规范使用、完善支
付政策、优化经办管理、强化监管、
加强领导等方面，对谈判药品“双
通道”管理提出明确要求。

与普通定点零售药店相比，这
也将对符合纳入“双通道”管理的
定点零售药店提出更高要求。“双
通道”的建立既要求定点零售药店
要与医保信息平台、电子处方流转

平台等对接，确保药品、医保支付
等方面信息全面准确，同时也要求
定点零售药店要建立符合要求的
储存、配送体系，确保药品质量安
全，并配备专业人才对患者合理用
药进行指导，确保临床用药安全。

据介绍，在医保基金监管方
面，定点零售药店应采取更加严格
的措施，对患者身份进行核实，确
保“处方患者”和“实际用药患者”
一致，堵塞“欺诈骗保”漏洞，确保
基金安全。

国家医保局表示，意见的出台
标志着医保谈判药品的供应保障
进一步多元化，这将对破解谈判药
品“进院难”、推动医疗机构药品管
理制度改革等，产生重要影响。

（据新华社）

很多人都有一个困惑：明明吃饱
了啊，怎么过不了两三个小时就又想
吃东西了？还有人问：怎么我午餐后
睡一觉，起来就觉得有点饿了，又想
吃东西了？怎么别人吃完正餐五六
个小时都很平静，我怎么就有特别想
吃东西的感觉呢？为什么我下午两
三点之间总感觉特别困，还想吃点甜
的，熬过去就又好了？

看来，这里有些知识点必须赶
紧普及……

知识点1：
餐后几小时内的血糖最低值

就是“血糖谷值”
理论上说，在吃了富含碳水化

合物食物前后，如果测定血浆中的
血糖含量，会发现血糖呈现先上
升、后下降的曲线，称为餐后血糖
反应曲线。如果以餐前血糖水平
为零，那么这个餐后血糖曲线就反
应出进餐前后的血糖波动情况，可
以称为“血糖增量曲线”。

进餐之后，曲线呈现上升态势，
说明血糖是升高的，数据是正数。最
高峰的数据，称为“血糖峰值”。但
是，过一段时间之后，在胰岛素的作
用下，血糖又会下降，有些点的血糖
数据是有可能出现负数的。在某些
时间点，有可能出现一个餐后几小时
内的血糖最低值，称为“血糖谷值”。

这个谷值的血糖数据，有可能
会低于进餐之前的值。换句话说，
以餐前为零，这个值就是负数了，
这个时段也称为“血糖洼地”。

知识点2：
控血糖能力弱的人
容易出现“血糖洼地”

血糖控制能力良好的人，在吃
了高 GI 的碳水化合物餐食后，他们
的餐后血糖反应是一条类似山峰至
缓坡的曲线。先上升，再下降，但降
低的趋势比较缓和，最后达到基本
稳定的状态。即便到餐后 4-6 个小
时，血糖都不会比空腹时的数值明
显降低，而是保持稳定。

但是，对部分控血糖能力弱的
人（尽管他们并不是糖尿病人）来
说，如果吃了高血糖反应的餐食，
他们的反应是这样的：先出现一个
较大的血糖高峰，然后提前下降到
餐前水平以下，出现一个比较低的

“餐后血糖谷值”。
尽管这个值可能还没有到真

正的低血糖区间，当时不会出现头
晕眼花、腿发软、手发抖、心慌易
怒、虚弱冒汗等典型的低血糖情
况，但也可能带来注意力不够集

中、疲劳感、不耐烦、饥饿感等与血
糖降低相关的感觉。

如果是糖尿病人，血糖控制能
力就更差了。他们经常会出现血糖
忽高忽低的情况。如果胰岛素和降
糖药使用不当，更是极易出现低血
糖和高血糖交替出现的情况。所以
他们会在兜里随时放点食物，以保
持血糖处于安全范围中。

知识点3：
糯米、白面包、谷物糊粉等
容易导致“血糖洼地”

我们做不同食物的血糖实验
之后，也会关注一下哪些吃法的血
糖谷值会出现负值。

比如说，葡萄糖就很容易出现
餐后血糖负值的情况。糯米食物
也容易出现这种情况。白面包和一
些谷物糊粉也会出现这种情况。这
可能是因为，这些食物会激发更高
的胰岛素反应，而胰岛素过多出动
会导致血糖迅速下降，甚至降低到
空腹值以下，出现血糖洼地。

有个朋友说，他为了控制血
糖，每天早上都吃焙烤谷物粉冲的
糊糊，结果反而出现了低血糖状
况。这里可能有三个问题：一是食
物选择不当，二是食物搭配不当，
三是食物总量不足。

一是经过烤制再打粉，再沸水
冲糊的杂粮，尽管含有膳食纤维，
但谷粒的物理结构被完全破坏，是
非常容易消化吸收的（不用嚼，也
不用胃来磨细，加速了消化进
程）。容易消化吸收，血糖就升得
快。升得快则降得也快。

二是吃糊糊时没有配合肉蛋
类和蔬菜，蛋白质不够，食物总热
量低，在胃里的排空速度也快，自
然就更容易产生饥饿感，血糖也不
容易长期稳定。

三是早上以柔软的、高水分的
糊糊为主，“干货”太少，碳水化合
物总量不够，总热量太低。

相比而言，大米饭虽然算高
GI 食物，2 小时后的血糖却比较稳
定，却不太容易出现负值。再说，米
饭很少空口吃，通常都会配合各种
菜肴，就相对更容易保持血糖水平
的稳定。如果是添加全谷杂粮的米
饭，需要较多咀嚼，葡萄糖释放和吸
收速度减慢，对胰岛素的需求量减
少，就更不容易出现血糖洼地。

知识点4：
“血糖谷值”一般出现在
餐后1.5至3.5小时之间

对没有糖尿病的健康人而言，

血糖谷值的时间，常常出现在餐后
150-210分钟（从第一口进餐开始
算时间，1个半小时到3个半小时）
之间。大部分人的谷值和空腹值
相差不远，而部分人会出现一个小
的血糖洼地。

所以很多人都感觉，这时候会
有点疲劳、困倦的感觉。熬过去之
后，就又恢复了正常的精力。特别
是在午餐开始后2小时，下午两三
点之间，感觉精神特别不好，特别
容易犯困。

到餐后 3小时以后，由于胰岛
素水平降低，胰高血糖素升高，血
糖水平反而可能会回归到正常范
围当中，感觉精神又好了一些。

不过，糖尿病前期人群和糖
尿病人群往往血糖稳定能力差，
餐前血糖水平不能回归到正常范
围中，可能会经常发生餐前低血
糖。所以他们经常需要在两餐之
间加点餐。

知识点5：
减肥人士馋“高碳水”

可能是“血糖洼地”导致的

低血糖的时候，人们会疯狂地
向往食物，这种饥饿感带来的食
欲，是很难用意志力来克服的。如
果血糖降低到空腹值以下，即便血
糖值还在正常范围中，也通常意味
着人体对食物的兴趣增大，食欲增
强，控制食量的能力下降。

很多减肥的人，一味追求低热
量饮食，降低碳水化合物的摄入
量，使餐后血糖值很快出现下降。
而在血糖水平下降到空腹值以下
时，人体会出现明显的饥饿感。在
饥饿状态下，人体的求生本能启
动，让人急迫地寻求食物。

很多人说，自己明明胃里还有
东西，明明刚吃过饭才两个小时，
就又想吃零食了。也有人 12 点吃
了饭，睡午觉起来 1 点半，突然觉
得又想吃高碳水化合物的食物
了。这些情况，很有可能是因为血
糖洼地造成的。睡眠状态时，人体
的血糖消耗减少，血糖水平居高不
下，可能促进胰岛素的过度分泌，
从而造成血糖水平下降，起床时感
觉饥饿。

每个人的遗传不同，体质不
同，对食物的反应也不同。但无论
如何，理论上说，凡是有利于维持
血糖稳定的因素，如吃多样化的健
康饮食、规律运动、餐后散步、情绪
稳定、良好睡眠等，都是避免血糖
洼地的重要措施。

（据《北京青年报》）

比别人更容易饿？得防“血糖洼地”
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国家医保局：

将建立完善医保谈判药品“双通道”

澳大利亚一项新研究揭示了
压力大易生病的原因，发现在心理
压力加大的情况下，神经系统发出
的信号会抑制免疫细胞运动，从而
影响免疫系统抵御疾病的能力。

墨尔本大学教授、彼得·多尔
蒂感染与免疫研究所实验室主任
斯科特·穆勒带领研究团队借助
一种特殊的显微镜，实时观测了
活体动物的细胞变化。研究利用

小鼠进行实验，发现在压力状态
下，其神经系统会发出信号抑制
免疫细胞的运动，使它们无法应
对疾病的侵袭。相关研究近日已
发表在美国《免疫》杂志上。

穆勒说，免疫细胞的运动非常
重要，当身体受到病原体感染或肿
瘤侵袭时，免疫细胞会赶到身体受
影响的部位，触发免疫反应。

（据新华社）

心理压力加大会抑制免疫细胞运动

手足口病有哪些症状？

手足口病主要通过密切接触
病人的粪便、疱疹液、鼻咽分泌
物、唾液及接触被其污染的手、毛
巾、手绢、牙杯、玩具、餐具、奶瓶、
床上用品等物品或环境而感染。

手足口病通常病情较轻，呈自
限性，7-10 天病程后可完全康
复。患儿发病初期常出现发热、
食欲不振、疲倦或咽喉痛。发热
1-2天后，在舌头、牙龈和/或两颊
内侧等口腔部位出现水疱，痛感
明显，这些水疱初期为细小红点，
后形成溃疡。

另外，多数患儿手掌、脚底会
出现皮疹，皮疹通常不痒，有些皮
疹带有水泡，其他部位如臀部、膝
盖、肘部、躯干等也可能出现皮
疹。部分病例无发热。少数患者
会出现严重的并发症，如脑炎、脑
干脑炎、急性弛缓性麻痹、肺水
肿、肺出血、心肺功能衰竭等。

家长应该给孩子做好这些防护

引起手足口病的病毒有很多
种，但通常引起重症和死亡的主
要是 EV71 病毒。对于 6 月龄至 5
岁的小朋友，可以考虑接种疫
苗。目前我国已研制出预防EV71
病毒引起的手足口病疫苗。建议
家长可根据孩子的身体情况接
种。目前，EV71疫苗属二类疫苗，
家长可以遵从“知情、自愿、自费”
的原则选择接种。

另外，要注意个人卫生，尤其
是手部卫生。在触摸口鼻前、进
食或处理食物前、如厕后、接触疱
疹/呼吸道分泌物后、更换尿布或
处理被粪便污染的物品后，应用
清水、洗手液或肥皂洗手；打喷嚏
或咳嗽时用手绢或纸巾遮住口

鼻，随后将纸巾包裹好丢入有盖
的垃圾桶；不与他人共用毛巾或
其他个人物品；不接触病人及其
污染物品、污染环境；不在未经消
毒处理的游泳池中游泳、玩耍。
经常清洁和消毒（含氯消毒剂）常
接触的物品或物体表面，如玩具、
家具等，清洁后用含氯消毒液进
行擦拭或浸泡消毒，作用 30 分钟
后，用清水擦拭或冲洗干净。患
者鼻咽分泌物、呕吐物、粪便及其
污染物品、污染环境，应由受过培
训人员进行清理与消毒。手足口
病流行期间尽量避免带孩子参加
集体活动。

“手足口”宝宝的护理指南

目前手足口病没有特效药，抗
生素无效，主要是一些对症处理，
大部分患儿能自愈，因此，护理尤
其重要。家长们在照顾患儿时还
应重点做好以下几点：

饮食——清淡为宜。由于口
腔疱疹，宝宝可能拒食，可以多喝
温开水，吃清淡、易消化的粥或面
食等，不吃刺激性食物；

发热——勤测体温。可采用
物理方法或药物降温；

口腔——保持清洁。常漱口，
饭前饭后用淡盐水漱口，对于不
会漱口的宝宝，可以用棉签蘸淡
盐水轻轻清洁口腔；

皮疹——防止抓挠。患儿衣
物应选择舒适、柔软的面料，勤剪
指甲防止患儿抓破皮疹；

消毒通风——蒸煮、日晒加氯
漂。酒精对手足口病毒无效，患
儿用过的东西如衣服、毛巾、餐
具、玩具等可用开水烫洗、阳光暴
晒或含氯的消毒水进行消毒，房
间要定期开窗通风。（据人民网）

家有儿童的注意了：

手足口病高发季需做好这些防护
近日，中国疾控中心发布健康提示，要重点做好新冠肺炎、手足

口等病的预防与防范。那么，作为一种儿童常见传染病，手足口病
有哪些症状？家长们平时应该给孩子做好哪些防护？得了手足口
病的宝宝要怎样护理？

手足口病发病人群以5岁及以下儿童为主。我国每年4-6月
是手足口病的高发季节，部分地区（尤其是南方）10-11月还会出现
秋季小高峰。


