
健康提醒

生伟 医学博士，副主任医师。青岛
海慈医院心脏中心副主任，心脏外科主
任。青岛大学、大连医科大学硕士研究生
导师。青岛市医疗卫生优秀青年医学人
才。从事心脏外科临床工作16年。掌握
了常见心脏外科疾病的诊治及手术策略，
擅长冠心病，心脏瓣膜疾病以及主动脉疾
病的外科手术治疗。掌握了心脏外科常
见病及危重病的围术期处理。主持青岛
市卫健委科研项目3项。获青岛市科技进
步奖二等奖一项，山东省医学科技奖三等
奖一项。共发表论文30余篇（均为第一作
者，SCI收录7篇）；获得发明专利1项，实
用新型专利1项。参编著作1部。中国医
疗保健国际交流促进会心脏重症分会山
东省工作委员会委员。山东省第七届心
血管外科委员会先心病组成员。青岛医
学会心血管外科分会委员。山东省研究
型医院协会心脏及大血管外科分会委员，
山东省研究型医院协会心脏及大血管外
科分会青委会副主任委员。山东省疼痛
医学会体外生命支持专业委员会委员。

坐诊时间地点：每周三上午，海慈医
院本部院区。
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安“心”度夏 别把心梗当中暑
夏季突发心梗问题不容忽视 心脑血管疾病患者要积极控制高危因素

名医档案

12
夏日高温，暑气蒸腾，人容易出现四肢无力、大汗淋漓、胸闷心悸等症状。然而，夏季的胸闷

出汗，可能不是中暑而是心梗！近日，在青岛市中医医院（市海慈医院）心脏中心就相继接诊并
成功抢救了多位心梗患者，青岛海慈医院心脏中心副主任、心脏外科主任生伟提醒，上述疑似中
暑症状出现，特别是在运动后出现时，切不可掉以轻心，要警惕急性心肌梗死的可能。

1、冠心病患者可以乘坐飞机吗？
稳定型心绞痛患者可以乘坐飞机。但需

要注意的是，在海拔升高时，由于空气稀薄，
血液中的氧含量可能降低，所以冠心病症状
可能加重。不稳定型心绞痛患者在病情尚未
控制时不应坐飞机，不推荐在发病 2 周内坐
飞机。对于置入金属支架的患者，建议术后
至少等待 1 周后再坐飞机，不然会增加血栓
形成风险。

2、在旅途中出现身体不适怎么办？
冠心病患者在旅行前需要备好应急药

物。旅途中适当多喝水，避免喝咖啡以及其
他含有咖啡因的饮料。有条件的话，可以穿
上低膝弹力袜，以防静脉血栓。长途乘坐交
通工具旅行的患者，最好选择靠近过道的座
位。如果突然出现胸闷气喘等不适，要及时
求助，为治疗争取时间。

3、旅途中的饮食需要注意什么？
夏季出游，冠心病患者要注意饮食清淡

易消化，适量食用高维生素、低脂肪的食品，
如新鲜蔬菜、水果，注意不要吃得太油腻，不
要酗酒、醉酒。饮水时注意避免过猛喝水、喝
冰水，以免冠状动脉受刺激，影响心脏工作。

4、其他注意事项还有哪些？
冠心病患者高温时段要注意减少外出，

必须外出时做好遮阳避暑工作。需注意室内
外温差，及时擦干汗液或更换衣服，避免忽冷
忽热，导致体温调节中枢功能障碍，出现中暑
或发热，从而引发冠心病。

观海新闻/青岛早报记者 杨健 院方供图

“太凶险了，我当时就觉得胸口闷，跟之前中暑的症状
非常相似，没想到竟是心梗！”近日，在接受了急诊介入手
术、安返病房后，王先生仍心有余悸。家住市北区的王先
生今年56岁，一直有运动的习惯。7月初的一天晚上，他在
打羽毛球时突发胸闷，脸色苍白。以为自己中暑了，他马
上停止运动回家休息，可胸闷等症状仍未缓解，就让家人
陪伴前往海慈医院就诊。没想到，王先生的急诊心电图提
示了急性心肌梗死可能。接诊专家详细询问病情，并分析
了心电图之后，诊断为冠心病急性前壁心肌梗死，立即开
通胸痛中心绿色通道，将王先生迅速送入手术室治疗。

生伟解释，心肌梗死是冠状动脉急性、持续性缺血缺氧
所引起的心肌坏死。“需要提醒的是，心肌梗死并非老年人的

‘专利’，受长期吸烟、压力过大、饮食作息习惯等因素影响，
其发病群体已趋年轻化，二三十岁的年轻人冠脉出现病变和
狭窄的也有很多。”年仅39岁的患者小黄，也经历了这样一
场“生死竞速”。前不久的一个深夜，小黄在家时突然感觉剧
烈胸痛，伴有恶心、呕吐、出汗持续不缓解，凌晨时分被紧急
送至青岛市中医医院（市海慈医院）胸痛中心，经检查诊断为
急性ST段抬高型心肌梗死。经冠脉造影检查显示，他的右
冠状动脉、左冠状动脉前降支完全闭塞，心脏严重缺血，出现
心源性休克提示心肌坏死面积达40%以上。急救中，反复出
现室颤，意识丧失，生命危在旦夕。由心脏中心介入团队、心
外科、重症医学科和麻醉手术科等专家组成的MDT团队迅
速集结，启动绿色抢救通道，全力护航生命。

“争分夺秒的抢救过程中，MDT 团队多学科联合，24
小时专人值守，并启用人工心脏辅助装置 ECMO，作为最
高级生命支持技术，能以最快的速度支持呼吸和循环，保
护重要脏器功能。”生伟回忆这次抢救时说，经过医护人员
的日夜守护与精细化治疗，小黄的心脏功能明显好转，第5
天生命体征逐渐稳定，顺利撤离ECMO支持，安全脱机，专
家团队继续根据小黄的生命体征实时评估，进行下一步治
疗，全力以赴保障他的生命安全。

其实，剧烈运动只是心梗发生的诱因之一，潜在的冠状
动脉粥样硬化可能才是真正的“幕后凶手”。“急性心肌梗死
多发生在冠状动脉粥样硬化狭窄的基础上，由于某些诱因
致使冠状动脉粥样斑块破裂，血小板聚集，形成血栓，阻塞
冠状动脉，导致心肌缺血坏死。”生伟介绍，急性心梗的典型
症状表现为心前区憋闷、出现压榨样疼痛；疼痛有时会向后
背、颈部、双上肢放射，可伴有呼吸困难、出冷汗等不适；发
病时疼痛十分剧烈，甚至有濒死感，疼痛可持续半小时以
上，休息或服药等均不能缓解。过度劳累、激动、紧张、焦
虑、愤怒等激烈的情绪变化，暴饮暴食，吸烟、大量饮酒等均
容易诱发心梗。

生伟指出，夏季突发心梗问题不容忽视，有很多患者误
认为只是中暑而耽误就医，以致在家突发心源性猝死的案
例不在少数。“市民朋友应提高自我保健意识，改变不良生
活习惯，避免辛辣刺激饮食及暴饮暴食，严格戒烟并控制酒
精的摄入，保持良好的心态，避免情绪波动及劳累。”生伟提
醒，很多像小黄这样的病人，虽然年轻，但一般询问病史往
往会发现本人有长期吸烟史，平时也有饮酒、吃宵夜和熬夜
的习惯，身材偏胖，再加上高温天气里出入空调房，室温忽
冷忽热等因素共同作用，导致了心梗事件的发生。

那么，炎热的夏天如何进行体育运动？专家建议，夏天
锻炼一般选择上午10时前、下午4时后锻炼，避开紫外线照
射强烈的时间段，尽量选择有风或空气流动畅通的地方。
夏天运动时间一般达到半个小时就可以，可根据个人情况
进行调整。锻炼的天数更重要，而不是每次持续的时间。
对于老年人、儿童、上班族等来说，强度不需要太大，轻松适
度即可，还需要注意循序渐进。老年人可以选择太极拳、舞
剑、健步走、广场舞等健身活动。夏季天气炎热，锻炼时人
体出汗多，水分消耗大，要及时补充足量的水分，运动后不
要贪凉。衣物要透气宽松，可以选择浅色棉质衣服，也可以
选择速干材质的衣服。心脑血管疾病患者更要积极控制高
危因素，有冠心病家族史者应定期体检。

除了凶险的心梗之外，夏季也是多种心
脑血管疾病的高发期。众所周知，心脑血管
疾病患者在冬季要格外注意养护。但夏季的
心脏门诊上，冠心病患者依然不少。“夏季气
温增高，人体出汗多，容易造成电解质紊乱，
血液黏稠度增加，心脏供血负荷大，容易引起
冠心病的发作。”生伟在门诊上告诉记者，常
常有一些冠心病老病号来门诊求助，“得冠心
病有十几年了，一直吃药，维持得还不错。但
最近天热了，总感觉胸部隐隐作痛，常感到胸
闷、气短、乏力，在上楼梯时尤其明显，爬一层
就得喘口气，明显感觉力不从心了。”

生伟还遇到一些新确诊的冠心病患者，
因为胃疼、颈部疼或牙疼等来就医，检查了
一圈都没事，最后才发现心电图有问题，心
脏造影检查后才发现是冠心病。“这是因为
冠心病发生心绞痛的典型症状有心前区疼
痛（压榨性疼痛、烧灼性疼痛），向肩部放散，
到小指发麻。但也有些有特殊部位的症状，
如颈部紧缩感、牙疼、腹部疼痛等。”他指出，
服药是控制冠心病的重要手段之一，但不可
随意停药或减量。在夏季，高血压、冠心病
患者可能会因为高温天气影响就医和用药，
这时候更要注意坚持用药，按时复诊，及时调
整和监测病情。

运动后突发心梗
可别简单当中暑

保持健康生活方式
给心脏“减负消暑”

冠心病患者疼痛
可能有“多点位”

冠心病患者
夏季出游多留心


