
发发热热、、咳咳嗽嗽可可能能是是心心脏脏瓣瓣膜膜病病的的信信号号
冬冬季季心心脑脑血血管管疾疾病病高高发发，，专专家家建建议议市市民民注注意意““养养心心””

运动后立即蹲坐容易引发休克？

疾控专家称运动后这几件事不能做

本报11月29日讯(记者 孙淑玉 通讯员
正毅 雪英) 很多人在运动健身后都会喝

上一瓶冷饮来解渴，让自己感觉舒服一些，殊
不知这些做法都有可能对自己的身体造成损
伤。运动后这几件事不能干，听听市疾控专家
的详细分析吧。

不要蹲坐休息是最基本的。据烟台市疾
病预防控制中心专家介绍，健身运动后若立
即蹲坐下来休息，会阻碍下肢血液回流，影
响血液循环，加深肌体疲劳，严重时会产生
重力性休克。因此，每次运动结束后应调整
呼吸节奏，进行一些低热量的活动，例如慢
步走走，做做几节放松体操，等促使四肢血
液回流心脏，以利于还清“氧债”，加快恢复
体能、消除疲劳。

其次是不要贪图凉爽。运动后立即走进冷
气空调房间或在风口纳凉小憩，或图凉快用冷
水冲头，会使皮肤紧缩闭汗而引起体温调节等
生理功能失调，免疫功能下降而招致感冒、腹
泻、哮喘等病症。

此外，不要立即吃饭，不要抽烟，也不要
立即洗澡。运动时，流向肌肉的血液增多，心
率回忆。停止运动后，这种情况仍会持续一段
时间，如果这时立即洗热水澡，就会使血液不
足以供应其他重要器官，如心脏和大脑供血
不足，就会感到头昏、恶心、全身无力，严重的
还会诱发其他疾病，因此应格外注意。

不仅如此，大量吃糖也是禁忌。市疾控专家
称，运动后过多吃甜食会使体内的维生素B1大
量消耗，人就会感到倦怠、食欲不振等，影响体
力的恢复。因此，剧烈运动后最好多吃一些含维
生素B1的食品，如蔬菜、肝、蛋等。

本报记者 孙淑玉 通讯员 李成修

气候是心血管功能的晴雨表。冬季气候寒冷，人体耗氧量增加，为维持正常体温，血管收缩、血压增高，
心脏负荷也随之增大。因此，各类心血管疾病在冬季复发的概率要比其他季节高出2-3倍。毓璜顶医院心血
管外科副主任田茂洲提醒市民应注意保暖，加强防范。此外，有心脑血管病史的人出现咳嗽、发烧、咳痰等
情况也不要掉以轻心，谨防心脏瓣膜病导致的肺内感染。

不用手术也能解决颈椎间盘突出

六旬男子再也不担心胳膊和脖子疼了

本报11月29日讯(记者 孙淑玉 通讯员

陈展鹏) 胳膊和脖子疼了快一年，四处求

医都被告知要做手术，这可把张先生吓坏了。

多方打听终于在烟台市中医院通过微创介入

治疗解除了病痛，这让张先生一家格外高兴。

专家称，颈椎间盘突出症是中老年人的一种常

见病，重则可造成四肢麻木无力、功能障碍，甚

至瘫痪，所以要尽早诊治。

张先生今年65岁，来烟之前因为颈部严重

疼痛、右上肢麻木了10个多月，同时伴有双下

肢踩棉花感并且右下肢活动受限8个多月，入

住当地医院后，被诊断为颈椎间盘突出并椎管

狭窄。当地医生表示，保守治疗意义不大，必须

做手术。

但张先生对手术向来比较抵触，不得已又

先后到北京积水潭医院、山东省立医院，郑州

大学医院(原河南医科大学医院)等医院就诊，

医生均主张做开放手术。不死心，张先生又经

过千方百计打听并不断上网寻找各大医院名

医资料，终于从曾到烟台工作的老乡口中得到

了一条重要讯息，烟台市中医院的脊柱微创外

科生琦瑞主任做微创治疗最拿手，在该领域享

有盛誉。没有一刻耽搁，张先生立即赶到了烟

台。

不负张先生的期待，生琦瑞主任详细了解

病情后，成功采用经皮穿刺摘除椎间盘突出物

的介入疗法为其解除了病痛。该项治疗仅在张

先生的颈部做3-4mm皮肤切口，穿刺颈椎间

盘，逐级引入套管，将突出髓核组织取出，直接

解除了患者的脊髓及神经根压迫。手术尚未结

束，患者即明显感到肩部及上臂疼痛、麻木症

状迅速减轻，右足肌力明显改善。

生琦瑞主任介绍，颈椎间盘突出症是中老

年人的一种常见病，轻者表现为颈、肩、背部疼

痛，重则可造成四肢麻木无力，功能障碍，甚至

瘫痪，所以要尽早诊治。该病多数医院仍以开

放手术治疗为主，其缺点是创伤大、痛苦大、并

发症多且术后恢复时间相对较长。经皮穿刺摘

除椎间盘突出物的介入疗法是一种创伤小，痛

苦少，安全性高和疗效好的微创治疗方法，因

痛苦小、创伤小、疗效好而得到越来越多的患

者认可并慕名前来治疗。

胸闷不当回事

可能惹大祸

64岁的宋先生日前突
然出现胸闷、胸痛，以为是
冠心病发作，他在家吃了
一段时间扩张冠状动脉的
药物，症状有所缓解，到附
近诊所就诊也没发现异
常，他以为病情稳定就没
再当回事。没过多久，他突
然在家中昏厥摔倒，家人
紧急将他送到毓璜顶医院
心外科就诊，心电监护显
示频发室性早搏，心脏超
声发现主动脉瓣重度狭
窄。由于这类病人极易猝
死，在和家人充分沟通后，
田茂洲和他的团队很快为
其进行了主动脉瓣置换
术，宋先生这才转危为安。

“主动脉瓣病变导致
主动脉窦里的冠状动脉得
不到充分的血液灌注，加
上这类病人多心肌肥厚，
可导致继发的冠状动脉供
血不足以及心肌缺血从而
引起心绞痛。”田茂洲主任
称，导致心脏瓣膜病发作
的原因有很多，风湿性心
脏瓣膜病变、退行性瓣膜
病变、先天性瓣膜病成人
发病、高血压导致心脏瓣
膜受损、冠心病导致的缺
血性二尖瓣反流等均在其
列。

田茂洲提醒，市民如
出现乏力、心慌、气短等症
状时不要掉以轻心，应及
时到正规医院排查病因，
早诊断早治疗。

心血管病人

发热、咳嗽不能小觑

随着气温降低，不少
心脑血管患者会出现发
热、咳嗽、咳痰等情况。田
茂洲副主任称，这类情况
也不可小视。

“日常工作中，我们发
现最容易被忽视、误诊的
是心脏瓣膜病导致的肺内
感染。”田茂洲主任称，当
主动脉瓣、二尖瓣的病变
引起阀门功能障碍导致左
心功能衰竭时，肺内的血
液回流障碍，导致肺内瘀
血，病人就会表现出胸闷
憋气的症状，并容易出现
肺内感染，随之出现咳嗽，
咳痰、发热等表现，而且，
此类感染在肺瘀血没有缓
解之前，不容易治愈，经常
复发。

但由于这部分患者开
始多被认为是普通的上呼
吸道感染，直到经过较长
时间的单一的控制感染的
治疗，甚至反复多次住院
治疗，效果不佳，最后才把
注意力转到心脏上，而这
时往往已经贻误了最佳治
疗时机。

戒烟、多运动

是“养心”的关键

秋冬是心脑血管病高
发的季节，如何“养心”是
不少人关注的重点。田茂
洲副主任称，保养心脏好
比一场持久的战争，需要
长期的坚持。除遗传因素
无法控制外，要远离心脏
病威胁，就要注意生活方
式的调节。

常运动可以帮助微细
血管增生，小血管变粗，血

管则不易阻塞。而且运动
能够促使身体制造另外一
种好的胆固醇，可以清除
动脉壁上所沉积的坏的胆
固醇，减轻管壁硬化现象。
田茂洲建议，心脏病患者
可适当进行健身活动，坚
持动静适度，以使经脉畅
通，但应避免劳累过度。活
动量太大，不利于心脏的
保养。患者可根据个人年
龄和体质状况，选择散步、
慢跑、太极拳等多种锻炼
方式加强个人身体素质。

“多测血压，提高高血
压知晓率很重要。”田茂洲
称，冠心病、二尖瓣检索断
裂、主动脉夹层等疾病，都
离不开高血压的“贡献”。
所以，要控制好血压，并进
行定期有效的监测很重
要。此外，他还建议心脑血
管患者应注意戒烟。

九九旬旬老老人人因因““疝疝气气””险险丧丧命命
专专家家称称勿勿以以““疝疝””小小而而不不为为，，早早治治疗疗是是关关键键””

疝气引发严重肠梗阻九旬

老人命悬一线

今年 9 0岁的徐大爷
患右侧腹股沟疝几十年
了，平时简单活动时就有
柔软包块出现并进入右
侧阴囊，一平躺它自己就
消失了，虽然有时会感觉
有 点 胀 ，但 老 人 平 日 赶
集、打拳、遛弯也没受什
么影响。徐大爷和家人觉
得这不算什么毛病，也就
没在意。

一周前，徐大爷感觉
肚子不舒服，上吐下泻，后
来症状有所缓解，老人的
肚子却越来越涨，而且右
侧阴囊变得又大又硬，躺
着时那个包块也不消失。

家人发现老人出现呼吸困
难、大汗淋漓，家人觉得不
妙，赶紧送老人到烟台山
医院急诊。

烟台山医院普外科汪
立鑫医生检查发现，老人
已经发生急性心脏、肺脏、
肾脏、肝脏功能不全，生命
垂危，已经无法自主呼吸，
需要气管插管维持生命。
腹腔穿刺发现腹腔已经有
腹水，当时考虑老人发生
了严重的肠梗阻，经多学
科会诊后，考虑老人出现
多脏器功能不全的诱发因
素就是肠梗阻所导致，需
要马上手术治疗解除肠梗
阻。

老人被紧急推入手术
室，主刀医生程伟才术中

发现小肠肠壁胀的已经近
似透明了，吹弹可破。有约
40cm的小肠嵌入疝囊内卡
着出不来，引起完全性肠
梗阻。手术取出卡压的肠
管，并修补了“疝气”，既解
除了眼前最致命的疾病，
也解除了“疝气”再发的隐
患。术后经过普外科的悉
心照料，老人最终各项指
标恢复正常，11月21日顺
利康复出院。

专家：出现疝气早治疗

烟台山医院普外科
万勇主任提醒市民，疝可
以看到或感觉到，也可以
历经手术简单治愈。当您
大腿根部或腹股区附近

有肿块出现，平卧时减小
或消失，偶尔可感到腹痛
或局部疼痛不适，这时您
可能得了疝气，应尽快去
普外科就诊。成人疝气是
不能自愈的，彻底治疗的
唯一方法是手术治疗。目
前常用的手术方法有两
种：一种是传统开刀手术
花费较少，一周后恢复正
常体力活动；另一种是腹
腔镜微创手术，几乎不留
疤，术后患者第二天就可
以出院，迅速恢复正常活
动。

万勇主任市民，勿以
疝“老”而不为！当大腿根
部或腹股区附近出现肿块
早就医，确诊疝气后早治
疗，以绝后患。

本报记者 孙淑玉 通讯员 叶杏

疝，俗称“疝气”“小肠串气”，是普外科诊治的一种常见病、多发病，其唯一有效的治疗方法就是手术。因
为大多数患者平时并没有太多不舒服，所以这个“小病”经常被大家所忽视。尤其是老年人，觉得这个毛病不
疼不痒、不耽误吃喝的，没必要去做这个手术。其实“疝气”一直都是一个被大家小看了的疾病。别看他平常和
和气气的，真发起脾气来，可不是好惹的。近日，烟台山医院普外科就成功抢救了一位因为“疝气”险些丧命的
耄耋老人。

田茂洲副主任正在进行手术。
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