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提倡回归天然食物，降
低对高度加工食品的依赖

据了解，2026年1月8日，
美国卫生与公共服务部与农业
部联合发布的新指南，其中最
引人注目的变化在于视觉与结
构上的翻转：传统的膳食金字
塔以全谷物为底层基础，向上
依次为蔬菜水果、蛋白质类食
物，顶层为油脂与甜食，传递出
“高谷物、控油糖”的理念；而新
指南则将优质蛋白、乳制品、健
康脂肪与新鲜蔬果置于“倒金
字塔”宽阔的顶部，全谷物则被
移至尖端。

南京市第二医院营养科医
生肖瑶介绍，这一结构调整突
出了优质蛋白的主导地位，同
时显著降低了碳水化合物的供
能比例。“保证充足蛋白质对健
康非常有益，无论是免疫支持
还是组织修复都离不开蛋白
质。面对全球性的肥胖问题，
很多人有减重需求，适当减少
碳水摄入是必要的，但完全不
吃也不科学。”

“在家吃饭能更好地控制
油、盐、糖的摄入量。”肖瑶指
出，新指南另一个值得关注的

焦点是，强烈鼓励公众优先选择
肉、蛋、奶、新鲜蔬果等营养密度
高的天然食物，大幅减少深加工
食品的摄入，并尽量避免高糖食
品饮料及人造甜味剂。

相比旧版建议“添加糖不
超过每日总能量的10%”，新指
南明确提出了更为严格的要
求，“不推荐摄入任何数量的添
加糖”，尤其禁止10岁以下儿
童摄入添加糖。在指南的图示
中，连酸奶的示例也特别标注
为“无加糖”。专家提醒，日常
生活中避免添加糖，不仅需要
警惕配料表中带有“糖”或“糖
浆”字样的成分，如高果糖玉米
糖浆、葡萄糖、麦芽糖等，还需
注意那些无营养的甜味剂，包
括阿斯巴甜、三氯蔗糖、糖精、
木糖醇和安赛蜜钾等。新指南
明确指出，代糖同样不应被视
为健康饮食的一部分，也不属
于“真正的食物”。

在脂肪方面，新指南明确，
饱和脂肪供能比应低于每日总
能量的10%。据悉，为控制饱
和脂肪摄入量，一般人群每日
建议摄入 250~500 毫升乳制
品，孕妇、乳母及青少年可增至
500~750毫升；烹饪宜选用橄

榄油、茶籽油等植物油，每日用
量控制在25～30克。需要注
意的是，肥胖、“三高”高危人群
应严格限制黄油、牛油及肥肉
等高饱和脂肪食物。

“指南”部分内容存争
议，建议因人而异

记者注意到，新指南发布
后各界对指南中提到的一些建
议存在些许争议。对此，肖瑶
认为，指南提供了更新的大方
向概念，但具体端上餐桌的食
物还应当因人而异。

新指南将成年人的蛋白质
推荐摄入量提升至每日每公斤
体重1.2～1.6克，较之前的0.8
克有显著增加。肖瑶指出，普
通成年人摄入蛋白质每日每公
斤体重 0.8~1.0 克通常已足
够；而对于儿童青少年、孕产
妇、哺乳期女性，以及存在肌肉
流失风险的中老年人、健身增

肌人群，可酌情提高至1.6克。
她特别强调，红肉作为蛋

白质来源应适量摄入。“过多红
肉可能引发促炎反应，长期作
为主要蛋白质来源易导致饱和
脂肪与胆固醇摄入超标，不利
于血脂和心血管健康。建议每
日红肉摄入不超过70克，每周
不超过500克。”

此外，新指南在“倒金字
塔”中将黄油、牛油果等富含脂
肪的食物置于显著位置，并推
荐全脂乳制品，而不再仅仅强
调低脂或脱脂产品。肖瑶补
充，高血脂或需控脂的人群，仍
可考虑选用低脂奶或豆浆替代
全脂奶。

以成年人每天需 2000千
卡热量计算，新指南明确饱和
脂肪供能比不应超过每日总能
量的 10%即应不超过 22 克。
但新指南推荐蛋白质摄入量显
著提升便意味着，饱和脂肪很
可能轻松达到上限，值得商榷。

美国新版“干饭”指南出现显著变化

“膳食金字塔”为何倒过来了
近日，美国公布了《2025—2030年美国膳食指南》（以下

简称“新指南”）。营养专家指出，新指南一改以往经典框架，采
用“倒金字塔”结构，其核心原则强调回归天然食物，，并降低对
高度加工食品的依赖。专家认为，这一调整是基于当前人群普
遍“热量过剩，而非摄入不足”的现状。不过专家也提醒，对于
新指南中的部分建议，在实际应用中仍需因人而异。

扬子晚报/紫牛新闻记者 吕彦霖

1月13日，艺人张艺兴在
直播中坦言，自己6天前接受
了鼻炎手术，目前恢复良好。他
幽默表示，过去长期只有“一个
鼻孔”通畅，如今终于迎来“两
个鼻孔2.0时代”，只是暂时还
不能剧烈运动。

鼻炎可以通过手术治愈
吗？南京同仁医院鼻科副主任、
耳鼻咽喉头颈外科副主任医师
孙川在接受记者采访时表示，
因为张艺兴在直播中透露的病
情信息并不多，猜测他可能并
非单纯的“鼻炎手术”，而更倾
向于针对鼻中隔偏曲合并鼻甲
肥大的综合性矫正手术。

很多患者习惯将自己鼻子
不通气的问题统称为“鼻炎”，
但从医学角度来分析，如果患
者长期表现为固定的单侧鼻子
不通气，鼻中隔偏曲的可能性
非常大。

孙川解释，鼻中隔就是鼻
腔正中将左右鼻腔分隔的软骨
和骨性结构，由于鼻外伤、先天
发育异常、遗传等原因，鼻中隔
会偏离中线或呈不规则的偏

曲，患者可能出现鼻塞、头痛、
反复鼻出血等症状。

“实际上，约九成的亚洲人
都会存在不同程度的鼻中隔偏
曲，只是偏曲程度和是否引起
症状因人而异。一般情况下，鼻
中隔偏曲并不需要做特殊的治
疗处理，如果引起临床症状，生
活明显受到影响，才需进行手
术矫正。”孙川表示。

此前，孙川接诊过一位长
期被头痛困扰的患者，辗转求
医效果不佳，最终经检查才发
现，根源竟在于鼻中隔的明显
偏曲。“患者这么多年并未主动
意识到自己长期处于单侧鼻塞
状态，已经习惯了这种‘半通
气’模式。直到完成手术，双侧
鼻腔恢复通畅，才恍然发觉头
脑变得清醒，原有的昏沉感、睡
眠打鼾症状也得到了改善。”

也有人担心，本来没有症
状的偏曲会不会随着时间的推
移而逐渐加重。其实理论上来
说，鼻中隔偏曲的“骨性框架”
本身通常不会显著加重，但它
作为一个“病灶”，其引发的继

发性改变，如鼻甲肥大、慢性鼻
窦炎等，以及对生活质量的影
响，可能会随着年龄、环境等因
素而进展，让患者感觉问题在
恶化。“比如年轻时身体代偿能
力强，可能对单侧鼻塞不敏感，
但随着年龄增长，对缺氧的耐
受度下降，或者开始出现由它
引起的睡眠打鼾、呼吸暂停、白
天昏沉、注意力不集中、头痛等
症状时，才会意识到问题的严
重性，感觉‘病情变重了’。”

针对网友关心的“鼻炎能
否手术”的问题，孙川介绍，对
于药物控制不佳的严重过敏性
鼻炎，如今确有手术选项，如鼻
后神经阻断术等，近期也有研
究显示其能长期有效缓解大多
数患者的症状，且术后出现并发
症的风险很小。“但这类手术都
有非常严格的适应症。对于普通
鼻炎患者，手术也并非首选治疗
方式。特别是轻度鼻炎患儿，规
范的药物治疗（如鼻喷激素）或
脱敏治疗后续受益更好。”

扬子晚报/紫牛新闻记者
许倩倩

张艺兴自曝做“鼻炎手术”

鼻塞十有八九病根不在鼻炎
我国科学家参与揭示
多发性硬化症发病机制

新华社电 记者从中国科学
技术大学获悉，该校王剑教授课题
组与苏黎世大学一课题组合作，成
功揭示了人群中常见病毒感染与
多发性硬化症（MS）发生之间的
关键联系，为理解多发性硬化症的
发病机制提供了全新视角。

MS是一种免疫系统异常攻
击中枢神经系统的慢性疾病，通
常认为是遗传与环境因素共同作
用的结果。其中，爱泼斯坦-巴
尔病毒（EBV）作为诱发MS的
环境风险因素之一。此外，MS
还存在明确的遗传风险因素——
HLA-DR15基因型，该基因型
可显著提高个体患病风险。

此次研究的核心突破在于揭
示了 EBV 感染和 HLA-DR15
基因型共同驱动MS发生的一种
新机制。研究发现，EBV感染会
改变人体内B细胞的状态，从而
误导免疫系统攻击自身神经组
织，最终导致MS。简而言之，该
研究阐明了一个关键机制：EBV
感染产生的异常MBP多肽如同
“错误的钥匙”，而HLA-DR15
基因型则像“易误开的锁”。两者
结合即可触发异常的自身免疫反
应，进而引发疾病。

通过一晚睡眠数据
可预测130种疾病风险

新华社电 美国科研人员日
前开发出一个人工智能模型，可
仅根据一晚上的睡眠情况预测约
130种疾病的发病风险，包括心
脏病、痴呆症和部分癌症等。

该模型名为SleepFM，由美
国斯坦福大学研究人员开发，用
来自6.5万名参与者、总时长近
60万小时的多导睡眠图数据进
行了训练，整合不同的生理信号
并梳理其中的关系。这是首个使
用人工智能分析如此大规模睡眠
数据的研究。

多导睡眠图是一种综合监测
患者睡眠状态的方法，记录涉及
大脑、心脏、眼球、呼吸和肌肉等
的多种生理信号，是睡眠评估的
“金标准”。这些睡眠数据被分割
成时长5秒钟的片段，作为训练
模型的基本数据单元。在训练所
用的数据中，有3.5万人的数据
来自斯坦福睡眠中心，该中心在
25年里持续记录了这些人的睡
眠和健康状况。

SleepFM模型分析了健康
记录涉及的1000多种疾病，发
现其中约130种疾病可以通过
患者的睡眠数据进行较为准确的
预测。该模型对帕金森病、痴呆
症、发育迟缓、心脑血管疾病等的
预测能力尤为出色；在癌症中，它
预测前列腺癌、乳腺癌和皮肤癌
的准确率较高。这项新成果表
明，人工智能模型可以从睡眠数
据中了解睡眠的“语言”，实现灵
活高效的疾病预测。

医学前沿

65岁阿姨呼吸不畅
查出18厘米甲状腺肿瘤

扬子晚报讯（通讯员 王前
记者 成沫）近日，苏北人民医院
胸外科联合甲乳外科、麻醉科、
重症医学科等多学科专家团队，
为一名65岁张阿姨（化姓）切除
长达 18 厘米的巨大甲状腺肿
瘤，打赢了一场高难度的生命保
卫战。

数日前，65岁的张阿姨因感
到呼吸不畅前往苏北人民医院就
诊。患者出现颈部肿块进行性
增大伴呼吸困难、吞咽不畅等症
状。经检查，医生发现一个长达
18厘米的肿瘤从张阿姨的颈部
一直延伸到胸腔，严重压迫了气
管及周边大血管，医学上被称为
“胸骨后甲状腺肿”。肿瘤还与
颈部大血管、神经等重要组织
紧密粘连，手术切除难度极高。

手术当日，胸外科主任医师
束余声教授、主任医师陆世春与
甲乳外科、重症医学科等多学科
专家密切协作，小心翼翼地分离
肿瘤与周围血管、神经组织，精准
切除病灶。在医护团队的接力守
护下，患者恢复状况良好，已顺利
转出重症监护室，即将迎来康复
出院。

美国农业部长罗林斯发表讲话 视觉中国供图


