
! ! ! !日前一项由国际心胸专家俱乐
部发起的针对本市十万名心血管疾
病患者《心血管疾病大调查》显示，
心律失常已成为年轻白领最主要的
心脏问题。中国心力衰竭学会常务
副主委孙宝贵指出，年轻人的心律失
常虽然大部分是良性的，但并不意味
着就可放任不管。恶性的心律失常
是导致年轻人猝死的最主要原因。

此次调查显示，在 !"岁#$%岁
的患者中，心律失常的检出率远超
其他心脏疾病。这一年龄段的心律
失常人数比例高达总心律失常患者
的 "&'。孙宝贵分析，心律失常患
者多为年轻白领。在巨大的工作压

力下，白领们对于熬夜加班已经习
以为常，久而久之就会出现心慌、手
发抖等情况，一些人通过普通心电
图检查，就被发现有心律失常。
部分心律失常患者没有器质性

心脏病，这类心律失常，年轻患者多
于老年人，男性患者比例更高，这与
男性在职场上需要面对更多的压力
可能有一定联系。孙宝贵表示，这类
心律失常患者通常是在平静的时候
突然产生心跳加速，又突然恢复正
常，发作的持续时间长短不一，几秒
至几天都有。这种非器质性心律失
常虽然是一过性的，患者不需要用
药，但是如果症状比较严重，患者难
以耐受，可考虑辅助用药。
心律失常有很多类型，恶性心

律失常才是引起猝死的原因。因此，
市民如发现自己心律失常也不必过

度恐慌。孙宝贵表示，跟其他疾病一
样，心律失常预防胜于治疗。预防心
律失常，首先应从保证生活规律、避
免工作过劳、保持心态平和做起。平
时保持充足的睡眠、不抽烟不喝酒、
注意劳逸结合、不可暴饮暴食。如果
突发胸闷、气短、眩晕、心悸等症状，
有可能是心律失常发生的前奏，一
定要引起重视，及时就医。 乔闳

心律失常成为年轻白领“心病”

! ! ! !小肠气的医学名称是疝，也有
俗称叫“鼓包”的。小肠气中最常见
的是腹股沟疝，其典型临床表现是
在下腹和大腿交界的腹股沟区域会
鼓起时有时无的肿块，那“鼓包”怎
么又会和肚子痛扯上关系呢？原来，
当疝急性发作时可以有剧烈腹痛等
极端表现。
人体消化道从口腔食管到肛门

只有一条路，任何一段肠管一旦被
卡住就必然导致肠梗阻。腹股沟疝
突出的肠管被疝环———也就是腹壁
上的疝洞卡住了，接着就会出现剧
烈的腹痛，还会伴有腹胀、呕吐、排
便停止等表现。腹股沟疝嵌顿，也就
是小肠气的急性发作，需要立即动
手术治疗。
临床上疝病引起的腹痛，绝大

部分情况下都是不剧烈的。小肠气
引起腹痛最典型的表现是：腹痛比
较轻微，有些仅仅是“胃肠不舒服”，
轻度腹痛的同时伴有肿块的出现，
也就是说站立疝块出现时腹痛产
生，而改变体位如平卧躺下，疝块消
失后，腹痛也随之缓解。因此，肚子
痛的时候，我们还得多留个心眼，当
心肚子痛是小肠气惹的祸！

疝病的诊断并不困难。万一得
了疝病，也不必紧张，绝大多数情况
下，腹股沟疝的手术还是一个相当
安全有效的手术。手术也非常成熟，
包括腹腔镜微创等多种手术方式，术
后恢复也快。只要得到及时正确的
手术治疗，基本都是能很快康复的。

汤睿（同济大学附属东方医院
疝与腹壁外科主任）
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健康养生 /

手术!切多少"#

对于需要外科干预的小结节，
患者术前最关心的就是“切多少”的
问题了。手术方式大致分为三类：肺
叶切除、肺段切除和楔形切除。
肺小结节临床上定义为直径小

于 $厘米的软组织影，目前临床上
遇到的小结节大都是小于 !厘米的
结节。
肺叶切除术固然是肺癌外科治

疗的金标准，但这个金标准是由 !%

多年前的研究指定的。如今，随着低
剂量螺旋 ()的普及，早期肺癌的
诊断率大大提高，我们可以发现，在

小于 !厘米的肿瘤中，肺段切除的
疗效并不亚于肺叶切除。
当然解剖性肺段切除术对于外

科医生的技术水平要求更高，特别
是小结节长在一些非优势肺段和联
合亚段之间。目前，国内外相继启动
多项针对肺段切除和肺叶切除疗效
的前瞻性多中心随机对照研究。相
信解剖性肺段切除术未来必然会在
临床上占有主导地位。

!"#$%#那么贵要做吗#

小于 *毫米的肺部磨玻璃影在
+,)上常常没有糖代谢增高，且很
少发生淋巴结转移。有研究认为对

于这类磨玻璃影，+,)#() 的诊断
价值有限。

而对于部分实性肺部磨玻璃
影，+,)#()有一定价值。有研究发
现在 $厘米以下的肺腺癌中，()上
可见实性成分和 +,)糖代谢增高，
是不良预后因素。-./01234/5学会建
议对于多发磨玻璃影，如果有突出病
灶是 *#"%毫米的部分实性磨玻璃
影，则进行 +,)#()检查，有利于更
准确地评估预后及优化术前分期。

通俗来说，+,)#() 并非对于
所有的肺部小结节都有诊断价值，
是否需要检查应听取专科医生的
建议。

复查期间要吃点
消炎药吗#

-./01234/5指南认为，对于磨玻
璃影没有应用抗生素的指征。临床
研究统计显示，在有肺部症状或 ()

有感染征象的亚组中，使用或不使
用抗生素的缓解率无明显差别。
总之，肺部小结节的评估绝不

能忽视病史的采集，同时既往 ()

图像的对比也相当重要。小于等于
*毫米的肺部小结节或磨玻璃影不
能急于手术，应给予一定时间的复
查随访。患者要与医生进行良好的
沟通，不可盲目参照“别人家的”方
案，最终采取怎样的手术方式应按
指证严格选择。

项捷（上海交通大学医学院附
属瑞金医院胸外科!

科&普&活&动

!月 "日下午 #$%&'($&&"瑞金

医院 ##&周年院庆系列活动暨上海

瑞金红十字医院纪念第 )&个#世界

红十字日$ 主题活动%%%胸部肿瘤

多学科大型科普咨询" 在瑞金医院

门诊大厅举行& 瑞金医院胸部肿瘤

多学科诊疗专家团队将与患者及家

属面对面交流" 并普及胸部肿瘤防

治知识& 本版图片 !"

发现肺部小结节，不再“纠结”！
近年来，随着放射影像技术

的升级和民众健康意识的提高，
临床上遇到的肺部小结节病变
越来越多。对于如何处理肺部小
结节，临床指南和专家共识给出
了相应的处理原则。高精尖的创
新技术留待医生攻克实践，普通
百姓更关心的是，要不要手术？
啥时候手术？能否恢复？多久恢
复？代价大不大？这些焦点问题
在此一并答复———

! ! ! !立夏时节，肝气渐
弱，心气渐强。心通于夏
气，是说心阳在夏季最
为旺盛，功能最强。人们
容易心气火旺，老年人
要保持良好心态，急事
不惊、烦事不争，谨防夏
季情感障碍引发的恶性
疾病。养心安神之品有
茯苓、麦冬、小枣、莲子、
绿豆、百合、薏米仁、竹
叶、柏子仁、白菊花、玉
竹、冬瓜皮等。

立夏饮食原则是
“增酸减苦，补肾助肝，
调养脾胃”。饮食宜清
淡，以低脂、易消化、富

含纤维素为主，多吃蔬果、粗粮。草
菇、草莓、鸭蛋、莲子、葱姜等，适
合立夏时节食用。尤其是姜，姜性
温，立夏吃姜有助人体阳气生发。
夏季乃人体阳气最旺盛之际，

针灸内关、大椎、肺俞、膏肓、脾俞、
肾俞、关元、气海、足三里等穴位，
培本固元，扶助正气，适用于某些
属于虚性、寒性病症的辅助治疗。
日常生活中可自我按摩内关

穴。内关穴属手厥阴心包经，位于
前臂掌侧，腕横纹上 !寸，掌长肌
腱与桡侧腕屈肌腱之间。按摩时，
一只手的拇指放在对侧手臂的内
关穴上，稍微向下点压用力后，保
持压力不变，旋转揉动，点揉 "

分钟以后再换对侧。按摩时以产
生酸、麻、胀感为最佳。长期坚持，
能起到保护心脏，缓解心悸、胸闷
的作用。
钟逸斐（上海中医药大学附属龙
华医院肾病科副主任'主任医师）

! ! ! !生活中我们常常可
以看到：有的人爱干净，
家里必须一尘不染，地板
也要闪闪发亮；有的人不
允许自己在公众场合说
错话，总是事前暗自反复
彩排，力求闪亮登场；有
的人着装必须一丝不苟，
妆容必须精致无瑕，否则
不会出门；还有学生做作
业不放过任何细节，不惜
牺牲睡眠和玩耍。他们被
冠以“完美主义者”，他们
也会时常自嘲“我们最大
的缺点就是太追求完美，
很强迫”。而许多强迫症
患者，特别强调对称、精
确、有秩序，做事情高标
准严要求（如过度清洁、
过度整理、过度检查），确
实也存在完美主义倾向，
那么，完美主义就等同于
强迫症吗？

心理学家将完美主
义分为两类：适应性完美
主义，以及不适应性完美
主义。
适应性完美主义者会为自己

设定高目标，不断向“更快、更好、
更强”进发，激发创造力，获得杰
出的成就。因此，亚里士多德才会
说：“所有天才都是完美主义者。”
但同时，他们也能够自我接纳，当
社会评价、个人理想与现实之间
无法匹配时，他们能够给予自己
更大的空间，通过对生涯目标的
调整，逐步实现目标从而获得自
尊，提升自我价值感。
不适应性完美主义者很容易

形成更加偏执的思维模式。他们
始终活在自卑之中，因为他们很
少看到自己的优点，总是关注缺
点，很少肯定自己，也很少肯定这
个世界。他们经常被焦虑和抑郁
困扰。为了达成自我要求的“完
美”，他们往往不惜代价，浪费大
量时间和精力，去反复担心、怀
疑，反复清洁、整理、检查。如果自
己感到非常痛苦或者对正常生活
造成了负面影响，然而又很难自
我控制和调整，这时就要考虑是
否有强迫症，需要规范的评估和
治疗。

刘文娟（复旦大学附属中山
医院心理科强迫障碍专病门诊）
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! ! ! !现已明确，心房颤动与脑中风的
发生有密切关联。房颤患者对疾病
的认知水平直接影响治疗方案的选
择、实施和疾病预后。所以，扫除误
解对于提高治疗有效率至关重要。

误区 ' 房颤只能靠药物治疗

大多数房颤患者首先选择药物
治疗，尤其是阵发性房颤患者。常见
的药物为心律平、索他洛尔、倍他乐

克、地高辛、可达龙等。这些药物可
能会对房颤患者的症状有一定的治
疗效果，但经长期服用并不能治本。
房颤导管消融技术被认为是目前根
治房颤的有效手段。

误区 ( 老年人房颤导管消融

风险高$安全性差

导管消融是一种微创介入操
作。只需在局麻下，穿刺静脉，提供

血管入径即可，只留有针眼大小的
皮肤切口。导管送入心脏对引起房
颤的病灶进行消融，手术约 !小时，
手术后穿刺部位仅需要沙袋压迫 *

小时即可。老年人能很好耐受。
误区 ) 器质性心脏病患者的

房颤不能根治

器质性心脏病（如风心病、心肌
病、甲亢型心脏病、冠心病等）患者

同时并存房颤非常多见。导管消融
技术日益成熟，器质性心脏病不再
是影响房颤疗效的重要因素。

刘旭（上海市胸科医院心内科
副主任' 上海交通大学心房颤动诊

治中心主任）

科&普&活&动

!月 #%日上午 "$%&"由上海市胸

科医院心内科举办的房颤疾病科普

咨询活动在院内 %号楼 %楼会议室举

行"患者请携带相关病历资料前往&
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