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肝硬化
肝硬变是由某种或多种治病因素长期损害肝脏所致的慢性弥漫性病变，最后出现肝功能不全和门静脉回流受阻现象。

营养治疗原则

高热量、高蛋白质、低脂、少刺激性、少纤维、少产气易消化的软食或半流质饮食，戒酒，少量多餐，增强机体和肝脏的抵抗力，促进肝细胞修复及功能恢复，防止病情恶化。

高蛋白饮食对已受损害的干细胞具有促进修复作用，对有腹水、低蛋白血症而无肝性昏迷倾向的患者尤为适宜，同时应注意有一定数量的优质蛋白。

脂肪40-50克为宜，碳水化合物350-500克，以保证肝脏有充分的糖元储存。

应注意供给丰富的维生素，如维生素A、B族、C、D、E、K、B12和叶酸。

肝硬变患者体内锌和镁离子的缺乏应受到注意。瘦猪肉、牛肉、羊肉、鱼类等含锌量较高，而绿叶蔬菜、豌豆、乳制品和谷类中镁含量较高。

凡有水肿和腹水的患者，应控制盐的摄入量。每日钠盐的摄入量应限制在1.5克。

并发症的营养疗法

食道和胃底静脉曲张及破裂引起上消化道出血，以细软、易消化、少纤维、少刺激的软食和半流质膳食为主。忌吃带碎骨的禽类、带鱼刺的鱼类、粗糙的谷类和硬果类等。

肝性昏迷者应严格限制蛋白质摄入，减少氨的形成，供应富含支链氨基酸的食品，如：黄豆等，提供代谢需要的能量。

每日供给1600千卡左右热量，以高碳水化合物的形式给予。

当血氨增高伴有神经症状时，给予完全无动物蛋白质饮食，每日每公斤0.2~0.3克蛋白质，有好转时蛋白质可增加但不应超过1克/每公斤体重。

伴有肾功能不全的应严格限制蛋白质的摄入量。

以植物蛋白质为主，如豆制品（豆浆、豆腐）

蛋类、肉类中含氨量相对较高，应予以注意。

食疗方选

赤豆冬瓜汤  赤小豆60~90g，带皮冬瓜250~500g，同煮汤分两次服用，每天一剂。适用于肝硬化并有少量腹水者。

玉米须饮    玉米须30~60g，瓜子15g，赤小豆30g水煮服，每天一剂，15剂为一个疗程。适用于肝硬化并有少量腹水者。

泥鳅炖豆腐  泥鳅500g去内脏，洗净加盐少许；腹水明显者不加盐，加水适量，清炖至五成熟；加入豆腐250g，再炖至鱼熟烂即可，分顿食用。适用于伴有黄疽和腹水的肝硬化者

蒜煨黑鱼    用500g以上的黑鱼一条，去肠留鳞，在鱼腹中放大蒜瓣及赤豆，填满鱼腹为度，用粗厚纸包数层，清水中浸透，放入灰中煨熟，取出淡食，一天内分次食完，连食数天。适用于肝硬化同时有白球蛋白比例倒置者。

淡菜汤

炖乌龟

注：绍兴市中医院营养中心设有营养门诊，时间为每周二下午，地点在门诊四楼体检中心内，欢迎前往咨询。

绍兴市中医院营养科
