
责任编辑∶潘嘉毅 视觉设计∶戚黎明

新民网：www.xinmin.cn 24小时读者热线：962555 投稿：xmjk@xmwb.com.cn 读者来信：dzlx@xmwb.com.cn A212014年9月9日 星期二

/医界

早诊早治，好好“管理心脏”
心内科专家张大东教授谈冠心病和心律失常诊疗———

! 解雯赟

在心脏病领域，冠心病
和心律失常是两大高发疾
病。长期冠心病易引发多种
严重并发病症，例如急性心
梗。有人把冠心病比作快速
行驶的汽车，突然油路堵塞
发动机熄火失控一样危险，
抢救急性心梗患者可谓是跟
时间赛跑。而心律失常就是
心脏根本不按照规矩跳，心
跳慢、心跳快都是病，甚至
还会有致死性危险。对此，
上海远大心胸医院心内科张
大东教授表示，心率过快过
慢都不好，有症状需及时检
查，注意“管理心脏”。

! ! ! !问!心血管疾病和生活方式关系大吗!

答!和平时的生活方式很有关系，但关
键还是遗传导致的。所有的疾病，尤其是慢
性疾病，一定和患者的基因缺陷有很大关
系。为什么有些人抽烟很厉害没得肺癌，有
些人只是吸了二手烟就肺癌了呢。直接抽烟
的人肯定比二手烟吸入者受到的危害大。内
因是主要的，外因是条件，外因要通过内因
起作用。这是一个基本的哲学观点。那么，如
果患者本身基因有缺陷，就要尽量控制外因
了，至少说发病几率可以明显降低。比如，平
时注意预防糖尿病、高血压、肥胖等等，得冠

心病和血管硬化的几率就降低。
问!临床上"心内科哪类病情是最危急的!

答!主要是急性心肌梗死，严重心律失
常。心肌梗死最重要的是时间，时间越短，
病人抢救回来的机会越多。心梗病人如果
发病到手术可以在 !"分钟内完成，能抢救
回大部分心肌，基本不影响术后生活质量。
日常治疗过程中，大多数病人对心脏病的
认识不深，这也影响了心脏病治疗效果，更
影响了术后病人的生活质量。

问!有些病人支架安好了"但心里仍然

觉得不舒服怎么办!

答! 这个问题要从心理和生理两方面
来理解。比如心梗病人，我们把血管做通
了，命救过来了，但患者还是觉得胸口压着
一块大石，心理有阴影，感觉生活得没质
量。出现这种情况，一部分人纯粹是因为心
理包袱，迈不过情感上这个坎；另一部分人
则有可能是介入治疗前，生理功能上已经
造成了永久性的损伤，这些情况都是有可
能的。所以，作为我们医护人员来说，一方
面我们要消除病症，另一方面我们还要让
患者了解自身、了解病症，消除顾虑。这一
点，对我们的随访医生来说，尤为重要。

!采!访!实!录!

!专!家!介!绍!

警惕冠心病在沉默中爆发
张大东教授早年毕业后留学法国，长期

从事心内科临床工作，曾被誉为瑞金医院冠
脉手术金牌医生。他指出，冠心病可能会毫无
征兆的沉默爆发，因为冠状动脉狭窄是慢慢
形成的，开始时一般的日常生活中没有什么
异样的感觉，只是在爬山、快跑等运动时才有
症状。而突然发病的病人，冠状动脉里有斑
块，当受到外界强烈刺激或者个人情绪产生
巨大波动时，造成斑块破裂，往往会给生命带
来巨大的危险。如果斑块破裂，造成血小板凝
集，形成血栓，导致冠脉闭塞，进而引发急性
心梗或猝死；如果斑块破裂，未造成血管完全
闭塞，就会引发不稳定性心绞痛或非 #波心
梗。一般来说，四分之三的人发病会在 $%岁
以后，但是实际上有些人年轻的时候，体内就
已有发病的因素存在，而随着年龄的增长，发
病几率也越来越高。
冠心病又称“富贵病”。顾名思义，就是因

为目前人们的生活条件好了，吃的好了，带来
了高血脂、高胆固醇，使得更多的人加入了冠
心病患者的行列。再者，由于社会经济的快速
发展，社会竞争日趋激烈，工作压力大增，导
致了冠心病患者越来越年轻化。还有包括不
良的饮食习惯、生活习惯等等都在一定程度
上提高了冠心病的发病率。比如大街上油炸、
高脂肪的快餐店林立，还有电脑的普及，“无
纸化”时代的到来，在一定程度上，减少了人
们的运动时间，再加上抽烟、喝酒、熬夜等等
不良习惯，使冠心病发病率越来越高。

另外，冠心病会发生心绞痛，如没有马上
休息和及时服药，心绞痛超过 &%分钟以上就
会心肌梗塞，容易引发猝死。专家提醒，发生
心肌梗塞时，若身边无救助者，患者本人应立
即呼救，拨通 '(%急救电话或附近医院电话。
在救援到来之前，应尽量保持坐姿。如果血压
太低实在无法坚持，也应尽量斜卧，为后续治
疗赢得时间。

治疗冠心病需"量体裁衣#

据张大东教授介绍，目前冠心病治疗有
药物、介入、手术治疗三种。经冠脉造影、)*
检查确诊为冠心病，但是程度还不是很严重，
心绞痛发作也不是很频繁的患者，应按照医
生的嘱咐，采用药物治疗。一般为一些扩张血
管、降低胆固醇和血脂的药物，以及抗血小板
药物。当然除了定时定量服用药物外，定期复
查也很重要。

如果各项检查指征已经达到了危险的边
缘，医生就会建议患者采用介入治疗，也就是
我们通常所说的支架，医学专业上称为经皮

冠状动脉介入治疗+,)-.，简称冠脉介入治疗。
包括经皮冠状动脉成型术+,*)/.、冠状动脉
支架置入术、冠状动脉斑块旋磨术等技术。
,)-术后保养的好坏，直接影响着患者的生活
质量与“返修率”。

张大东教授强调，介入治疗后患者应坚
持长期规律服用抗血小板药物、降压药、降脂
药、降糖药。出院后在 0个月、&个月、半年、!
个月、0年这几个时间点，到门诊接受随访检
查。养成定点随诊、定期复诊的好习惯，同时
还要与实施手术的医生定期沟通。超过 1%岁
的患者，应坚持每年检测血脂、血压、肝肾功
能、肺部 2线、心电图等五项检查。运动方面，
专家推荐，适合支架术后患者的体育锻炼项
目包括步行，骑自行车、太极拳、体操及气功。
饮食方面，保持清淡，少油少盐，但是也要保
持足够的营养摄入。

最后一种治疗手段，即为外科手术，也即
冠状动脉搭桥术，老百姓习惯称为“搭桥”。
动脉搭桥损伤大，技术要求高，而且受患者年
龄、身体状况、个体差异性的限制，并非人人
适合。具体要由医生按照诊断和检查结果来
决定，患者唯一要做的是用积极乐观的心态，
努力配合治疗。

及时检查$心律失常早发
现早治疗

有些冠心病人在药物治疗后，症状缓解
了就认为万事大吉了。实际上，这些冠心病病
人如果不积极治疗，长期心肌缺血，血运差必
然导致心功能不全，心绞痛会频繁发作，影响
生活质量，这类病人还有可能发生心律失常

等险情。
专家指出：心律失常，顾名思义心律代表

着心脏的节律，通俗讲就是心跳。心律失常说
明心脏的节律出现异常现象。心脏内的激动
起源或者激动传导不正常，引起整个或部分
心脏的活动变得过快、过慢或不规则，或者各
部分的激动顺序发生紊乱，引起心脏跳动的
速率或节律发生改变，就叫做心律失常。

早搏、心动过速、心动过缓、房颤、室颤均
为心律失常的病症。正常人出现心律失常如各
种早搏、心动过速等，经常会造成心慌、气短、
胸闷、夜睡不安等，严重影响正常的工作和生
活，冠心病患者出现心律失常必须引起高度注
意，如心率的过快过慢都会使冠状动脉的血流
减少，加重冠心病，当然各种早搏造成的心跳
不规律也能加重冠心病。如果是心肌梗塞病人
出现了严重的室性早搏，还会有生命危险。

专家表示，心悸、心慌、胸闷、乏力……以
上这些症状在发生心律失常时都有可能发
生，在没有出现胸闷、胸痛、气短的情况下，偶
尔心跳加快属于正常生理现象。张大东教授
强调，虽然大部分心律失常没有大风险，但如
果近期心律频繁出现问题，那么最好及时就
医检查。

射频消融术治疗心律失常是目前主推的
治疗方法。手术在 2光血管造影机的监测下
进行，通过穿刺血管，把电极导管插入心脏，先
检查确定引起心动过速的机制和部位，然后在
该处局部释放高频电流，在很小的范围内产生
高温，通过热效能，使局部病变组织内水分蒸
发，干燥坏死，达到治疗目的。这种方法创伤
小，住院时间短，几乎无严重并发症。

张大东
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次到法国贝藏松大学医学院进修冠

心病和风心病的介入诊疗技术# 曾被

誉为上海瑞金医院冠脉手术金牌医
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擅长$冠心病%风心病%先心病的

介入诊疗#


