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《痛风用药与配餐》

前言

随着我国人民生活水平的提高，饮食中动物性蛋白及脂肪的比重增加，痛风的患病率日渐提高。近年
来有统计资料显示，我国20岁以上人群高尿酸血症者约占2．4％～5．7％，在所有年龄段痛风总的患
病率为0．84％，尤其是在中老年人中，肥胖、糖尿病、冠心病、高血压常与其伴行。科学家预言，今
后10年，痛风在我国将成为仅次于糖尿病的第二大代谢性疾病。痛风的发病与饮食密切相关，是可防
可治的。高嘌呤、高蛋白食物如海鲜、动物内脏、骨髓、肉类、豆制品、食用菌类、啤酒等过量摄人
是痛风发病的物质基础，劳累、穿紧鞋、手术、感染、外

Page 2



《痛风用药与配餐》

内容概要

《痛风用药与配餐》(精华版)介绍了痛风的基本常识，常用药物，营养需求，食疗食谱等，最重要的
是介绍了痛风患者的用药常识和配餐常识。科学家预言，今后10年，痛风在我国将成为仅次于糖尿病
的第二大代谢性疾病。其实痛风的发病与包含密切相关，是可防可治的。所以，痛风的预防应从饮食
入手，做到未病先防。而做到早期发现，早期诊断，早期治疗，则防止痛风发作便可做到有的放矢。
细节决定成败，用药是否准确，配餐是否合理，决定着疾病治疗的成败。
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作者简介

杜玉茗，1964年出生。医学硕士，主任医师，吉林省医学会糖尿病分会副主任委员，吉林省人民医院
离休干部内分泌科主任。在吉林省人民医院从事临床内分泌代谢病研究21年，曾发表论文19篇，出版
著作3部，主持吉林省科技厅课题2项，现主要研究方向为糖尿病、痛风、骨质疏松、肥胖等代谢病的
临床防治。
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书籍目录

痛风可防可治什么是痛风痛风是如何发生的高尿酸血症与痛风有何区别痛风与并发疾病得了痛风怎么
办痛风可以预防吗痛风的用药常识痛风患者用药须听从专科医生指导如何制订合理的用药方案抗痛风
药的种类与作用原理需要了解的抗痛风新药、进口药如何选用有抗痛风作用的中药单方如何选用有抗
痛风作用的中药复方抗痛风中西药联合应用的原则与禁忌抗痛风中药的配伍宜忌抗痛风中西药的配伍
宜忌抗痛风西药联合应用的原则抗痛风西药配伍宜忌抗痛风药对患者的营养状态有何影响如何判定抗
痛风药的治疗效果如何减轻抗痛风药的不良反应痛风的常用药物秋水仙碱促进尿酸排泄药抑制尿酸合
成药非甾体类抗炎药糖皮质激素具有双重药理作用的药物碱性药物碳酸酐酶抑制剂肠道吸附剂痛风不
同阶段的推荐用药高尿酸血症期(无症状期)用药急性痛风性关节炎期用药痛风间歇期及慢性关节炎期
用药痛风性肾病用药尿酸性肾结石用药痛风常见并发症的推荐用药痛风并发糖尿病用药痛风并发高脂
血症用药痛风并发冠心病用药痛风并发肥胖症用药痛风并发高血压用药痛风的配餐常识痛风患者的膳
食指南痛风患者的营养需求如何制订抗痛风配餐方案如何计算配餐的热量常用食物的嘌呤含量痛风患
者食物搭配宜忌痛风患者的忌口如何配餐能减轻抗痛风药的不良反应痛风的合理配餐春季配餐夏季配
餐秋季配餐冬季配餐痛风各阶段及并发症的配餐痛风性肾病配餐痛风并发糖尿病配餐痛风并发肥胖症
配餐痛风并发高血压配餐痛风并发冠心病配餐痛风各阶段及并发症的食疗食谱痛风性肾病食疗食谱痛
风并发糖尿病食疗食谱痛风并发肥胖症食疗食谱痛风并发高血压食疗食谱痛风并发冠心病食疗食谱
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章节摘录

秋水仙碱秋水仙碱是从百合科秋水仙的球根所取得的物质，古时便知其为治疗痛风发作的特效药。【
药理作用】1．抑制局部组织的中性粒细胞、单核细胞释放白三烯B。、糖蛋白化学趋化因子、白细胞
介素一1等炎症因子。2．抑制炎症细胞的变形和趋化，缓解炎症反应。【临床应用】痛风急性发作期
。【用法用量】1．初始口服剂量为1mg，随后每小时0．5mg或每2小时1mg，直到症状缓解，或出现
恶心、呕吐、水样腹泻等胃肠道不良反应。第一日最大剂量6～8mg，若用到最大剂量症状无明显改善
时，应及时停药。90％的患者口服秋水仙碱后48小时内疼痛缓解。2．症状缓解后可继续给予每次0
．5mg，每天2～3次，维持数天后停药。【不良反应】口服秋水仙碱的不良反应一般以恶心、呕吐、
厌食、腹胀和水样腹泻多见，发生率高(40％～75％)。此外，该药还可以引起白细胞减少、血小板减
少等骨髓抑制表现以及脱发。胃肠道不良反应可先于或与临床症状缓解同时发生。【注意事项】常用
口服法。静脉给药会产生严重的不良反应，如静脉注射时药液外漏引起剧烈疼痛和局部组织坏死，还
有骨髓抑制、肾衰竭、弥散性血管内凝血、肝坏死、癫痫样发作甚至死亡。只有在口服秋水仙碱出现
严重的胃肠道反应时，才可考虑静脉用药。
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后记

《用药配餐系列》自2006年1月出版后，一版再版，受到读者的厚爱。作为这套书的责任编辑，我感到
十分欣慰。随着时间的流逝，药物和用药方案等也在发生着变化，为满足读者的需求，我们把书中内
容重新做了调整，深入到前沿，与时代同行，将版本进行了修订，改为精华版，使之既严谨又轻松，
更为适合读者的阅读口味。《用药配餐系列》的12种图书针对12大疾病，冠心病、高血压、高脂血症
、糖尿病、痛风、肾病、胃肠病、肝胆病、癌症、抑郁症、脑梗塞、咳喘病都是当今的常见病，与饮
食、营养关系密切，或影响到饮食、营养。这套系列书与以
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编辑推荐

《痛风用药与配餐》(精华版)集科学性，实用性，系统性于一体，是每个痛风病人的良师益友。
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精彩短评

1、看了这本书，觉得还可以吧。虽然没有彻底按照上面的写的去做，只是不吃或少吃肉后，每天喝
水4000ML后，痛风的病症就很少发生了。
2、我哥们也是痛风，结果他吃一种东北的红萝卜好了，还是什么雌性的。现在什么事都没有。还有
尽可能不要吃痛风药，那个东西副作用太大。
3、对痛风病人有帮助
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