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高危预警 这些隔夜菜请排除

带饭不是简单的“剩菜打包”，而是需要智慧
规划的健康工程。以下几类高风险食材，最好不
要出现在你第二天的午餐盒饭里。

绿叶蔬菜类 诸如菠菜、油菜、空心菜这样的
绿叶蔬菜，含有丰富硝酸盐，采摘后细胞破裂释放
酶类，在常温下（尤其隔夜）会催化硝酸盐转化为
亚硝酸盐。亚硝酸盐本身无毒，但与蛋白质分解
产生的胺类物质结合，可能形成亚硝胺类致癌物。

实验显示，室温存放 12 小时的菠菜，亚硝酸
盐含量可上升4-6倍；冷藏条件下增幅约为2倍。

日常准备盒饭，可以选择西葫芦、冬瓜、丝
瓜、黄瓜等瓜类或胡萝卜、土豆、芋头等根茎类食
材，这类蔬菜硝酸盐含量低且酶活较弱。若必须
带绿叶菜，可焯水后挤干水分，分装小盒冷冻（-
18℃可抑制酶活），食用前微波解冻加热。

海鲜水产类 虾、蟹、贝类等海鲜富含蛋白质
和水分，隔夜后易滋生副溶血性弧菌等致病菌，
其产生的组胺可能导致过敏性中毒。比如，螃蟹
死后体内的组氨酸会迅速分解为组胺，即使冷藏
也不安全。因此，海鲜类带饭需单独密封，避免
与其他食物接触，加热时务必彻底煮沸。建议选
择牛肉、鸡肉等畜肉类做盒饭食材，或彻底煮熟
后密封冷藏（需确保中心温度达75℃以上）。

凉拌菜类 黄瓜、凉拌木耳等未经过高温灭
菌的凉拌菜，在隔夜过程中极易被金黄色葡萄球
菌等污染，产生肠毒素。现做现吃，或选择能二
次加热的焯拌菜是最佳替代方案，如焯西兰花+
胡萝卜丝，次日加酱料拌食。

若带凉拌菜，必须保证冷藏温度≤4℃，且存
放时间≤6小时。

三类食材 谨慎处理入饭盒

豆制品 豆腐、豆干等豆制品含水量高，冷藏
超6小时易变味，且可能滋生蜡样芽孢杆菌。因
此，在准备盒饭时，应将豆腐切块分装小盒，每盒
≤150g，加热时撒少许水防干硬。带豆干类可预
先用卤汁浸泡，次日直接食用更入味。

鸡蛋类 全熟蛋可带，溏心蛋需当天食用，以
避免沙门氏菌感染风险。此外，煎蛋比煮蛋更易
氧化，建议带煮鸡蛋或茶叶蛋。煮蛋冷却后轻敲
小头端，滚水浸泡10秒更易剥壳。

菌菇类 香菇、平菇等菇类食材，在烹饪时必
须彻底炒熟。此外，菌菇类易吸味，需单独密封
存放。菇类与肉类同炒可提升鲜味，次日加热时
无须额外调味。

加热警告“回锅”营养大流失

牛奶和豆浆 这些营养饮品会因微波炉加热
不均匀，导致蛋白质结构破坏，产生絮状沉淀
物。若必须加热，需每30秒取出搅拌一次，总时
长≤2分钟。办公室的工作餐，建议改带酸奶或
冲泡型饮品，比如燕麦片搭配奶粉冲调饮用。

油炸食物 炸鸡、炸藕盒、春卷等油炸类食
物，其油脂被反复加热后会产生苯并芘等致癌
物，且食物口感变差。

淀粉类主食 米饭、面条等常见主食在冷藏
后抗性淀粉增加，肠胃敏感者易胀气。因此，米
饭分装小盒冷藏，加热时撒少许水防干硬；面条
建议带意面等耐煮品种。此外，还可以带独立包
装的酱料包，次日现拌更美味。

上班族带饭要避雷
隔夜菜的坑太多？

中午12点的写字楼，微波炉前总排着长队。掏出昨晚备好的饭盒，总会有同事瞅

着那些绿叶菜说：“这菜隔夜了吧？小心亚硝酸盐超标！”带饭本是为了健康和省钱，

却可能掉进“隔夜坑”。究竟哪些菜适合作为第二天的盒饭食材，怎么带才安全？

本期，应急总医院副院长，消化内科兼感染性疾病科主任刘晓川从科学原理到实

操技巧，为您全面解析上班带饭的那些事儿。

【安心加热小贴士】
容器选择：PP5材质饭盒（耐高温/可微波），避免金属装饰。
加热时长：高火2-3分钟，中途搅拌避免局部过热。
防干秘籍：盖留气孔防爆裂，汤菜分装防溢出。
功率适配：700W 微波炉加热时间需延长30%，500W 需延长50%。

【午餐带饭小妙招】
除了上面提到的避开高风险食材，谨慎处理中风险品类，掌握正确的加

热技巧，以下是给大家整理出的避坑、锁鲜带饭秘籍。
食材预处理三原则

清洗彻底，用流动水冲洗蔬菜30秒以上，可加少量小苏打浸泡5分钟；分
类储存，生熟分开，荤素分装，避免交叉污染；快速冷却，刚出锅的饭菜放冰浴
（冷水+冰块）降温至室温再冷藏。

烹饪技巧四步法

提前调味，肉类提前腌制入味，减少次日加盐；控制油量，用喷油壶替代
倒油，减少油脂氧化（每日用油量≤25g）；八分熟法，米饭稍硬，蔬菜断生即可，
避免过度烹饪，尽可能保留更多维生素；双层密封，先用保鲜膜隔离饭菜，再
盖饭盒盖，双重锁鲜防串味。

时间管理三要点

最佳备餐时间，睡前2小时准备，冷藏不超过18小时，48小时内需食用完
毕；食用黄金期，加热后2小时内吃完，避免细菌二次繁殖。

冷食便当新风尚

冷食盒饭可以避免二次加热营养流失，适合夏季食用。比如，韩式凉拌
牛肉、日式冷荞麦面、泰
式青木瓜沙拉等都是很
好的选择。需要注意的
是，冷食需确保食材彻
底灭菌，如牛肉需煮沸
10分钟以上。

文/莫鹏（应急总医院）

据北京青年报

当美甲断了，应先止血与

清洁。可以先找个干净的纸巾

或纱布，用指尖垂直按压出血

点 10分钟到 15分钟。必要时，

可将受伤的手指举过头顶，能

有效减慢出血速度。

初步止血后，需要冲洗伤口，

用矿泉水或生理盐水轻轻冲掉血

渍和局部附着的“脏东西”。之后

用碘伏棉球像涂护手霜一样轻擦

伤口周围。避免使用酒精，它会

让伤口“辣到流泪”。

处理完成后，给指尖简单

包扎。透气创可贴比纱布更适

合，贴的时候让创可贴中间微

微拱起，给伤口留点呼吸空间，

就像给指甲搭个小帐篷。

完成止血与清洁后，可以

根据具体伤情，决定下一

步是否需要寻求专业医生

的帮助。

■一级损伤：轻

度刮伤（指甲边缘有

小裂口），可用指甲钳

修剪指甲至健康部

位，用百多邦 TM 创

面消毒喷雾剂或金霉

素药膏涂抹于伤口

处，简单包扎，避免再

次污染，待伤口慢慢愈合即可。

■二级损伤：指甲掀开一

半，如果甲片还连着，可用消毒

后的指甲钳修剪游离部分，保

留根部等待自然脱落。受伤后

48小时内，可用冰袋裹毛巾敷

在手指根部，一天 3次，每次 10
分钟，以减少局部肿胀和出血。

■三级损伤：指甲完全脱

落，此时务必将掉落的甲片用

湿纱布包好，6 小时内带到医

院，医生可在显微镜下修复。

受伤后的指甲如何保护？

佩戴定制硅胶护甲套 4周到 6
周，避免二次损伤；每日进行指

尖对压练习（拇指依次按压各

指腹10次），以此增强甲周肌肉

支撑力；做家务时，戴上硅胶手

套，避免污染伤口；日常可多补

充胶原蛋白、维生素C、维生素

E，比如每天吃一把坚果（杏仁、

核桃）、一颗橙子，每周吃两次

猪蹄或桃胶等。

特别提醒，若受伤后出现

以下情况，需立即就医：甲周红

肿范围变大，超过末端指节的

二分之一；按压指甲出现脓性

分泌物；手指出现持续且搏动

性疼痛；发热超过38℃。

医学上并没有“食困症”一说，餐

后总犯困提醒我们要注意其他疾病的

可能。

■餐后低血压

进食后血压下降，临床表现为头

晕、眩晕、乏力、恶心、出汗、心悸等，严

重时可能导致晕厥。餐后低血压常在

进食后立即或几小时内出现，当快速

进食、大量进食、进食高碳水化合物或

饮酒后更易发生。

老人、糖尿病患者更易出现餐后

低血压，自行测量方式为：餐前先量一

下血压，餐后半小时、1小时再各量一

次血压，存在以下情况之一，均为餐后

低血压：收缩压（高压）下降 20毫米汞

柱；收缩压由餐前≥100毫米汞柱下降

至餐后＜90毫米汞柱；或餐后血压轻

微降低，但伴随头晕、乏

力等。

■血糖异常

糖尿病患者常

伴有胰岛素分泌迟

缓，当血糖升高时，

胰岛素分泌不

及时，进食后，

血糖下降的同

时胰岛素大量

分泌，此时在

胰 岛 素 作 用

下，血糖进一步下降，导致餐后低血

糖。

■甲状腺功能减退

当甲状腺激素水平不足时，身体

产生能量减少，会导致疲倦和困乏。

甲减还可能影响消化系统，导致消化

不良或食欲减退。即使进食，身体也

无法有效地将食物转化为能量，导致

餐后困倦。

■脑卒中

70%以上脑卒中患者发病前5天到

10 天会频繁打呵欠，尤其是老年患

者。脑卒中导致大脑区域损伤，影响

能量调节和利用，这可能使患者感到

疲倦和困乏。尤其在进食后，消化过

程需要消耗能量，而患者的身体无法

有效调节和利用这些能量。

缓解餐后困乏，不妨调整饮食结

构和进食顺序。比如，减少主食中精

白米面的比例，增加粗粮、豆类、薯类

占比，再搭配一些膳食纤维含量高的

绿叶蔬菜，适量的鱼禽蛋瘦肉。纤维

类-蛋白/脂肪类-碳水类的进食顺序，

对餐后血糖更友好。

饭后散步10分钟能提高血液中氧

含量，让人更有活力，还有益于促进血

液循环，加快消化过程。上午时段可以

喝些咖啡、绿茶等功能饮品，赶走瞌睡。

据文汇报
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李夏 顾松 （上海市第一人民医院创伤中心医生）
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龚诗仪（上海普陀区中心医院离休干部科医生）
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