
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 编辑邮箱：xmjk@xmwb.com.cn 读者来信：dzlx@xmwb.com.cn B52015年10月19日 星期一

/慢病

! ! ! !入秋以后，空气变得干燥，人们也因此
常常感到口干舌燥，但上海市同济医院风
湿免疫科主任医师汤建平教授提醒，女性，
尤其绝经后女性，若持续 !个月以上出现
口干，需要频频喝水，并伴有眼睛干涩感的
症状，就要警惕是否得了干燥综合征。
近半年来，陈女士总觉得口干，白天水

杯不离手不说，晚上更要起来 "#$次%不是
喝水就是上厕所。“但喝多少水都没用，反
而越喝越渴，而且全身到处痛，眼睛里也总
觉得有东西。”入秋后，陈女士感觉症状愈
演愈烈，去医院看了好几个科室，始终没找
到口渴的原因。“检查下来，没有糖尿病，没
有甲亢，肾脏也没有问题，中医调理了几个
月%也没什么效果%就差点看心身科了！”
日前，陈女士因感冒前往医院就诊，胸

部 &'显示陈女士有间质性肺病，看病的
医生问她有没有口干、眼干、关节痛等症
状。“不问还好，一问好像症状都对上了！当
时医生建议我看风湿免疫科。”经风湿免疫
科医生检查后，陈女士被明确诊断为干燥
综合征。
汤建平教授表示，干燥综合征在绝经

后女性中较为多见。陈女士此前出现的口
干、眼干、乏力、夜尿多、脾气大、关节痛等
症状都和这一疾病有关。“陈女士现在合并
了间质性肺病，要知道有些病情严重者可
累及心脏、肾脏、血液系统、神经系统及肝
脏，需要积极接受治疗。”但汤教授表示，由
于干燥综合征是免疫病、慢性病，药物发挥
作用也较慢，一般个把月才能见到初步疗
效，因此需要患者规律用药及随访。

! ! ! !心梗发作后必须静养三
个!七日"

“过去，在没有放支架、开通血管等介
入治疗时，病人从心梗发作之后的七日内
是不允许下床的，第一个七天要卧床静养，
第二个七天只能在床旁轻微运动，第三个
七天才能在室内适量运动。”张雅君说道，
“现在虽然有了介入治疗，但在急性期仍旧
要控制活动量，依照医嘱进行适量活动。”

根据病人的心梗程度不同，经抢救后
("小时可能会稳定，但是在 ")小时、*(小
时内仍然有再度复发甚至死亡的可能。所
以说，并不是送到医院，病人就一定能抢救
过来。值得注意的是，病人心绞痛、心肌梗
死病发后，搬动病人时必须请专业急救人
员操作，因为在 +(,车上，医生就会开始进
行溶栓、抗血小板、抗心率失常等相关治
疗，如果没有急救医生在场，随意搬动病人
将大幅增加危险性。

吃药不可大意# 必须遵
从医嘱

一些上了年纪的患者，常常在公园里
互相交流自己的疾病，容易听取他人的意
见而随意改药，少吃几粒甚至不吃。殊不知
这样会极大影响病情，而心脏病是开不起
这样的玩笑。
“治疗计划是有时间性的，抗血小板药

物、抗凝药物、改善血液黏稠度的药物、血
脂血压的控制都是有治疗周期的。”张雅君
特别强调，“如果是高血脂合并严重冠状动
脉狭窄的患者，不管是否做支架，治疗时间
应在一年半以上。抗血小板的药物有时是

需要终身服用的。病人切不能自行随意减
量、停药。治疗心血管的药物会产生耐药
性，一旦觉得药物效果不佳时，应该及时与
看医生，请医生换药。”

当然，有些病人既有冠心病又有糖尿
病、高血压，每天不可避免要服用这三类疾
病的药物，吃药都在十粒以上，确实非常痛
苦，但应当积极面对疾病事实，采用恰当的
方式达到控制疾病的目的。

清理血管积累 !垃圾"#

保持血管光滑和流畅
张雅君指出，心血管病的形成是一个

非常漫长的发展过程。比如冠心病，人在很
小的时候，血管里就可能已经形成斑块了。
随着年龄的增长，问题就可能随之而来，人
的血管很细，约 (#!毫米，里面有一层内
膜，很光滑。然而由于高血压、血脂异常、糖
尿病等原因，损害了血管内壁。

血管里的“垃圾”，即胆固醇、多余的血
脂，这部分东西通过血管时挂在了损害的
血管壁上，甚至钻到血管里面去，沉积在血
管内膜下，这样就形成斑块，构成了隐患。
由于形状像“粥”，因此被称为粥样斑块。斑

块形成，血管腔变细，血流受阻，就会引起
心绞痛；一旦斑块破了，血栓形成，完全堵
塞血管，就会发生心肌梗死。

天气已渐冷，鉴于热胀冷缩的原理，张
雅君提醒读者，需注意饮食清淡、注意保
暖、充足睡眠、适当运动。另外秋天干燥，
所以饮水很重要，多喝水能够降低血液粘
稠。总之，良好的生活方式的建立，定期做
好心脏体检是保证我们有一颗强壮的心脏
的基础。

血管堵塞程度# 只有冠
状动脉造影知道

冠心病的一般症状为胸闷、胸痛、小量
运动后有心悸心慌感觉。当局部出现病理
性变化，改变了心脏的频率，人的自主神经
就会有如此表现。而当心肌血液供血不足，
心脏会增加频率，心跳就会加快；节律不规
律时有心早搏的情况发生。

一旦冠状动脉血管出现了狭窄、堵塞
或完全不通畅，要确诊的话就必须要找到
堵塞的血管。一般心电图、心脏超声只可评
估心脏的基本状态、检查心脏的结构问题，
而冠状动脉血管造影可以看清血管的病变

及狭窄程度。冠脉造影既可直观地了解冠
状动脉的直径、走行、分布和形态，对病变
冠状动脉还可了解血管壁是否光滑、有弹
性，是否有狭窄性病变以及病变的程度、部
位、长度、数量和特征，这些特征对选择介
入治疗适应症、判定介入治疗成功率、选择
合适的介入治疗时机、器械和方法都非常
重要。

心脏开不起玩笑，预防心梗要科学
! 张筱琳

一位50多岁有心脏病史的男性，平时疏于自我用药
管理，在一次心绞痛发作后引发心肌梗死，送入医院抢救，
24小时内脱离危险。但转入病房后，病人突然感觉胸闷，
心梗再次发作，抢救无效死亡。为何已经脱离危险的心梗
病人仍旧复发导致死亡？新民健康走访上海远大心胸医院
VIP中心主任张雅君教授做了一番详细解读。

! ! ! !张雅君

主任医师!教授!从事临床工作三十余

年!专攻心血管专业"上海远大心胸医院 !"#

中心主任!原交通大学附属同仁医院特需中

心主任" 上海医学会心血管专业委员会委

员"中国远程医疗学会心脏监护专家委员会

委员" 参加国家九五高血压课题研究!完成

先心病#冠心病研究的多项课题!多次获科

技进步奖!发表医学论文 $%余篇"

专!家!简!介

! ! ! !近日，重阳节爱牙义诊月现场报名火热，引
发了老人牙缺失新一轮的关注热潮。众所周知，
牙齿缺失是老年人生活质量下降的一大罪魁祸
首，“一天吃不好，三天不消化；一年吃不好，提前
十年老”。在申城，-,.的老年人都存在着不同程
度的缺牙，长期以来，老人深受“老人牙齿松动脱
落是自然现象”等错误观念的影响，严重忽略了
牙缺失隐患及日常的口腔保健。因此，关注老年
缺牙群体，提高他们的生活质量，已经刻不容缓。

关爱老人缺牙义诊持续报名中
为了增强老年人的口腔健康观念和自我口

腔保健的意识，“重阳节爱牙义诊月 申城牙缺
失老人关爱行动”为沪上牙缺失老年人进行免
费牙缺失健康咨询，发放口腔健康宣传册，牙缺
失口腔健康知识宣教等为民服务。届时，将为不
同老人牙齿脱落分析根本原因，提醒老年人及
早干预，避免全口无牙。

义诊现场缺牙读者络绎不绝
据了解此次义诊活动是一场名副其实的巅

峰惠民活动，活动现场特设口腔医学博士团队，
为沪上牙缺失老年人进行免费牙缺失义诊活
动，咨询台前缺牙读者络绎不绝，报名现场人气
爆棚，同时，对于牙缺失老人还将派发千元敬老
爱牙基金，这对申城缺牙老人来说，无疑是寻医
问诊的好时机，预计今后几天受益辐射范围将
继续扩大。

缺牙老人频现!三多"

口腔专家在义诊中发现，大多数老年人存
在缺牙多、松牙多、残根多这三多问题，由于这
类疾病的治疗难度较大，因此治疗时，患者需多
征询专业医师的建议，最大限度地保留口内的
烂根和松牙，以确保它们在假牙固定中发挥作
用。此外，专业的口腔医师还会根据患者自身的
条件进行个体化动态设计，最大限度地为患者
进行功能性修复。

牙缺失长期不修复影响大
当牙齿缺失时，剩余牙齿倾斜、移位或向对

侧伸长等现象，使咬合关系紊乱，阻碍了下颌骨
向前伸或左右运动。由于缺牙左右两边的牙齿
无法获得它们原先常有的支撑压力，它们会在
牙龈中变得倾斜不正，牙槽骨萎缩，使牙齿逐渐
松动，导致部分牙齿脱落。同时，咀嚼效率随之
降低或丧失，未嚼碎的食物进入胃肠，胃肠系统
的负担随之加重，从而导致胃肠功能紊乱，影响
人体对营养成分的吸收，严重者机体可出现消
化系统的疾病乃至危害全身健康。

义诊活动信息

活动时间$即日起至"#月$"日

致电报名$ 现场随机派送口腔健康手册及

千元爱牙基金 "##份

义诊地址$南京西路 %&'号

报名方式$拨打电话 #(")**"#''''

重阳节爱牙义诊月现场报名火爆
! 解雯赟

庄龙飞

曾就职于上海第九

人民医院口腔种植科$

香港大学牙科医学院牙

周 &种植医学博士$师

承国际牙周及种植学大

师'()*+,-.教授

周仲豪

师承上海第九人民

医院种植科主任赖红昌

教授$ 国际种植牙专科

医师学会研究员$ 美国

密歇根大学牙周/种植

专科培训医师

!医师介绍
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多喝水还是口干眼干!

小心干燥综合征“找上门”
! 吴瑞莲

百余缺牙老人享关爱援助


