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PREFACE
前言

随着人们生活水平的提高和饮食结构的改变，越来越多的

人患上高脂血症。高脂血症对身体的损害是隐匿性、渐进性和

全身性的，早期常常没有明显感觉，易被人们忽视。虽然高脂

血症不痛不痒，但是对身体造成的危害是巨大的，最直接的后

果是造成“血稠”，使局部血管壁变厚，最终导致全身重要脏

器，如心、脑、肾缺血或坏死。另外，高脂血症还是高血压、

糖尿病、冠心病、脂肪肝的“导火索”。

怎样吃才不会被高脂血症盯上？得了高脂血症如何调控饮

食？为了让更多的人通过饮食疗法预防和控制高脂血症，我们

编撰了这本《高血脂饮食宜忌速查》。全书分为六部分：绪论

部分教你认清高脂血症对身体的危害；第一章让你掌握调节血

脂的饮食原则，告诉你哪些饮食细节可以降低血脂、降低血脂

的十大营养素以及如何合理安排一日三餐；第二章挑选菜市场

和超市方便购买的 70余种食材，告诉你调节血脂的科学吃法；

第三章介绍常见降脂中药如何正确使用；第四章介绍发病率较

高的高脂血症并发症的饮食原则，以及宜吃食物和忌吃食物，

让你远离并发症，让血管更健康；第五章针对高脂血症特殊人

群给出合理的饮食规划，给不同的高脂血症人群带来福音。

其实，生活中的许多人之所以被高脂血症盯上，往往是因

为不讲究科学的饮食方法，一日三餐安排不合理所致。希望本

书传播的科学饮食理念能够深入人心，让你和你的家人在享受

美味的同时，收获健康。
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约占血浆总脂的 1/3，主要
有卵磷脂、脑磷脂、磷脂酰
丝氨酸、神经磷脂等，其中
70%～ 80% 是卵磷脂。

又称中性脂肪，约占
血浆总脂的 1/4。

占血浆总脂的 5%～ 10%，
它是机体能量的主要来源。

什么是血脂
血脂就是通常人们所说的脂质，也就是血液中所有脂肪类物质的总称。它包括胆

固醇、胆固醇酯、三酰甘油、磷脂及非酯化脂肪酸等。

高脂血症分类

血管

血液

三酰
甘油

总胆
固醇

非酯化
脂肪酸

四类高脂血症
根据血清胆固醇和三酰甘油的检测结

果，通常将高脂血症分为下列四种类型：

根据发病原因的不同可分为原发性

高脂血症和继发性高脂血症。

血液中的胆固醇是
不能单独存在的，
它必须与一种叫作
脂蛋白的蛋白质和
磷脂相结合后，才
能在血液中流动。
因 此， 总 胆 固 醇
（TC）就是各种脂
蛋白含有的胆固醇
的总和，约占血浆
总脂的 1/3。

高胆固醇血症
仅胆固醇增高，超过
5.72毫摩尔每升。

原发性高脂血症与遗传有关，多因先
天性基因缺陷所致。例如，低密度脂
蛋白受体基因缺陷引起的家族性高胆
固醇血症等；也有部分原发性高脂血
症患者的病因尚不明确。

继发性高脂血症是由全身系统性疾病
引起，其中包括糖尿病、肾病综合征、
肾衰竭、胰腺炎、肥胖、痛风、酒精
中毒等。

混合型高脂血症
即胆固醇超过5.72
毫摩尔每升，三酰
甘油超过1.70毫摩
尔每升。

高三酰甘油血症
仅三酰甘油增
高， 超 过 1.70
毫摩尔每升。

低高密度脂蛋白血症
高密度脂蛋白胆固醇
（即“好胆固醇”）含
量降低，小于 0.90
毫摩尔每升。

磷脂

试读结束：需要全本请在线购买： www.ertongbook.com
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有家族遗传史者
如果家族中有人有早发冠心病史，即

直系亲属中男性发病早于55岁，女性发

病早于65岁，那么下一代在基因上就会

存在缺陷，属于天生血管内壁功能不好，

患高脂血症的概率是平常人的3～ 4倍。

若双亲都有高脂血症，则发病率更高。

中老年人
年龄超过 40岁后，人体血管上皮细

胞的功能会逐渐衰退，血脂会逐渐增高，

患心脑血管疾病的概率也较高。特别是中

老年肥胖者更容易患高脂血症。

喜高脂高热饮食者
长期食用高脂肪或高热量食物，如

动物内脏、蛋黄、奶油及肉类等，并且

蔬果类食物摄取量少的人，其血液中的

总胆固醇、低密度脂蛋白和三酰甘油的

含量都会增高。

哪些人易患高脂血症

绝经后的女性
女性在绝经前患高脂血症和冠心病

的概率要低于男性。但是绝经后，体内的

低密度脂蛋白逐渐增多，高密度脂蛋白

逐渐减少，患病概率会明显超过男性。

有其他疾病者
患有糖尿病、甲状腺功能减退、肝

病、肾病、胰腺炎、肥胖等疾病，都会使

体内脂质代谢紊乱，诱发高脂血症。

精神压力大者
长期处于紧张的工作环境或者长期

受不良情绪影响，都会使血液中的胆固醇

增加和血管收缩、血压上升，从而诱发高

脂血症及其他心脑血管疾病。

吸烟酗酒者
香烟中的尼古丁和一氧化碳、酒中

的酒精等有害物质会逐渐损伤血管，使血

脂在血管中蓄积，形成动脉粥样硬化，同

时提高低密度脂蛋白的浓度，诱发高脂

血症。
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高脂血症会引起动脉粥样硬化
高脂血症对身体的损害是隐匿性、渐进性和全身性的，早期常常没有明显感觉，

易被人们忽视，但长此以往，高脂血症最直接的后果是造成“血稠”，然后沉积在血

管壁上，逐渐形成小斑块（就是我们常说的动脉粥样硬化），这些斑块增多、增大会

造成局部血管壁变厚，凸向管腔，致血管狭窄，血液流通不畅，导致全身重要脏器，

如心、脑、肾缺血或坏死。

高脂血症对身体有哪些危害

正常的冠状动脉

动脉粥样硬化

斑块的形成 斑块增大

动脉粥样硬化会引起各种疾病
动脉粥样硬化会导致各种各样的疾病。病症因形成动脉粥样硬化的部位而异。

1. 如果脑、心血管动脉硬化，初期会出现头痛、眩晕等症状。不加以防治会导致

一过性脑缺血、脑卒中（脑梗死、脑出血）等疾患。

2. 心脏的冠状动脉（为心脏补充氧气和营养物质的动脉血管）出现硬化，会导致

冠心病（心绞痛、心肌梗死或心脏性猝死）。

3. 如果动脉硬化出现在大腿的大动脉，会引起一种叫作闭塞性动脉硬化症的疾

病，导致人们走路时腿痛。在初期，稍加休息、坚持运动还可以行走，但是状况严重

时，静息时也有疼痛发作，甚至腿部出现坏疽，须截肢。

4. 如果肾脏出现动脉硬化会导致尿毒症。

5. 眼底动脉出现硬化有时会使视野部分丢失。

此外，高脂血症的患者也常同时患有高血压和糖尿病、高尿酸血症等。
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一般来说，高脂血症早期并无明显症状，绝大多数患者是通过定期的血脂检查才

发现异常的，所以高脂血症重在预防，35岁以上者每年应做一次体检。

如果在日常生活中出现头晕、视力模糊、食欲差、肥胖、腹痛、神疲乏力、失眠

健忘、肢体乏力麻木、胸闷、心悸等症状，很可能是高脂血症的先兆，或者是高脂血

症并发症的早期征兆，应引起重视，症状严重时必须及时去医院检查。

身体会告诉你是否患有高脂血症

高脂血症的早期信号

食欲缺乏

头晕、头痛、失眠、胸闷
气短、记忆力下降、注意
力不集中、健忘、体形偏
胖、四肢沉重、肢体麻木
或食欲缺乏等症状，都是
高脂血症的前兆

40岁以上的人如果眼角膜上出现形状
像鸽子眼睛的“老年环”，则多半是家
族遗传性高脂血症患者。另外，若出
现眼底发黄、血管弯曲、出血等现象，
是由于富含三酰甘油的大颗粒脂蛋白
沉积在眼底小动脉上引起光折射所致，
提醒你可能患上了严重的高三酰甘油
血症，并伴有乳糜微粒血症。

若脚后跟、手背、臀部及
肘、膝、指关节等处，出
现黄色、橘黄色或棕红色
的结节、斑块或疹子，医
学上称为“黄色瘤”，此
现象多提示患有家族遗传
性的高脂血症，并且症状
很严重，应特别注意。

眼睛 四肢

此外，高脂血症患者的血脂值过高，胆固醇沉积在血管内壁上导致血管阻塞，很

可能引起并发症，包括心脑血管疾病、肝硬化等。这些并发症引发的症状，都有可能

成为高脂血症的症状。
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高脂血症的三级预防主要是指针对不同人群进行的一级预防、二级预防和三级

预防。

一级预防
一级预防是高脂血症的重点预防阶段，是针对高脂血症易患人群设定的，目的在

于帮助人们纠正造成高脂血症的危险行为。

如何做好一级预防

定期进行血脂检测。高脂血症的易患人群必须进行定期的血脂检查。

积极减肥。通过计算体重指数（BMI）来判断自己的体重指数是否正常。超重或

已经患有肥胖症的人要积极减肥，以有效保持血脂水平的正常。

高脂血症的三级预防

李某身高 1.70 米，体重 80千克，他的
BMI = 80（千克）÷1.70（米） 2 = 27.7，
属于超重，应积极控制饮食及锻炼身体，
进行减肥

BMI =体重（千克）÷身高（米）2

BMI值判定：
BMI＜ 18.9为体重过低（略瘦）
BMI = 18.5 ～ 24.9为正常体重
BMI = 25～ 29.9为超重
标准体重=身高（米）2×22（理想的BMI值）



绪论  认清高脂血症真面目 15

饮食宜清淡，做到粗细搭配。平时多吃绿叶蔬菜、瓜果，少吃动物脂肪及含高胆

固醇的食物。

经常参加体育锻炼，如做操、打太极拳、散步、慢跑等。

保持良好的心态，尽量避免精神紧张、情绪过激、胡思乱想。

二级预防
二级预防是针对轻、中度高脂血症患者设定的，目的在于督促患者积极治疗，预

防高脂血症并发症的发生。

二级预防阶段，当患者的脂肪值比正常值稍高时，可利用饮食疗法和运动疗法来

降低。如不能使血脂降下来，需要服用降血脂药物。此外，吸烟者必须戒烟。

三级预防
三级预防是针对已经出现了并发症的高脂血症患者提出的。高脂血症并发动脉

粥样硬化、冠心病、胰腺炎等疾病时，应积极治疗高脂血症及并发症，以保证病情

的稳定。

三级预防要在严格落实一级预防和二级预防的基础上进行。须定期检查，按医嘱

认真服药治疗；避免一些诱发因素，如长期加班、出差、强烈的精神刺激等。

打太极拳对高脂血症、心脏病、
高血压等心脑血管疾病有一定
的预防和治疗作用。病情较严
重的患者，要在医务人员指导
下进行锻炼
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诊断高脂血症的主要依据
轻度高脂血症无法通过身体表现来判断，那么如何合理判断自己的血脂水平呢？

高脂血症的判断标准又是什么？

其实，高脂血症的判断标准主要依据血胆固醇和三酰甘油水平判定。

三酰甘油和胆固醇是血脂的主要来源，两者皆为身体所需。前者提供细胞能量，

后者强化细胞结构。但如果其中任何一个长期处于高浓度状态，麻烦将随之而来。通

常 1.70 ～ 2.25 毫摩尔每升被视为临界性高三酰甘油血症。超过或等于 2.26 毫摩

尔 每升则被视为明确的高三酰甘油血症。维持在 1.70 毫摩尔每升以下比较安全。

一般成年人空腹血清中总胆固醇超过或等于 5.72 毫摩尔每升，三酰甘油超过

1.70 毫摩尔每升，就要注意定期去医院检查，开始进行治疗了。

高密度脂蛋白（HDL）
人体血液中的胆固醇是有好坏之分的：“好胆固醇”即高密度脂蛋白扮演清道夫的

角色，将周围组织多余的胆固醇送回肝脏处理，从体内排出。高密度脂蛋白增加，动

脉壁囤积胆固醇的机会就减少，动脉粥样硬化的发生率就随之下降，可防止心脑血管

病。所以，HDL及其胆固醇（HDL-C）升高被认为是好事。

低密度脂蛋白（LDL）
“坏胆固醇”即低密度脂蛋白。当你吃下过多脂肪，尤其是动物脂肪时，血液中

的 LDL就会升高，它从肝脏携带胆固醇到全身组织，在高血压、糖尿病、吸烟等危

险因素的共同作用下，低密度脂蛋白胆固醇就会在血管壁沉积，形成动脉粥样硬化斑

块。低密度脂蛋白升高是引发冠心病等心脑血管疾病的罪魁祸首，所以称其为“坏胆

固醇”。

“提高”和“降低”是我们对胆固醇的基本判断，“提高”是提高高密度脂蛋白，

“降低”是指将低密度脂蛋白降下去。

如何检测血脂

试读结束：需要全本请在线购买： www.ertongbook.com


