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专家讲解 本期专家 郑州市第七人民医院心内科 牛思泉

54岁的田先生，在单位上班时突然出现胸背部剧烈疼痛，脸色煞白，豆大的汗珠从脸颊上滚落。同事摸摸他
的额头，冰凉冰凉的，一看不对，马上拨打了120，得到了及时救治。田先生回忆说，他出现胸闷、压榨性胸痛情况
已经有一周了，因为疼痛症状在3分钟后自行缓解，也没有呼吸困难、出冷汗、头晕等不适，因此没有给予重视。
像他这样不及时到医院就诊的病人挺多的，往往延误治疗时机。
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急性胸痛的鉴别诊断与治疗急性胸痛的鉴别诊断与治疗
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高血压病患者咳嗽
不宜吃甘草片

胸痛是指颈部与上腹之间
的不适或疼痛，主要由胸部疾
病所致，少数为其他疾病引
起。急性胸痛是急诊内科最常
见的病种之一，占中小医院急
诊内科的5%~20%、三级医院的
20%~30%。

胸痛的常见病因包括心血
管源性：心脏疾病（冠状动脉粥
样硬化性心脏病、二尖瓣或主
动脉瓣病变、心肌炎及心肌病、
急性心包炎、肥厚性心肌病
等）、血管疾病（主动脉夹层、急
性肺栓塞、肺动脉高压等）；非
心血管源性：骨骼肌肉疾病（肋
软骨炎、外伤或劳损、胸壁肿
瘤、多发性骨髓瘤、白血病对骨
骼的压迫或浸润）、肺脏及纵隔
疾病（支气管炎、肺炎、胸膜炎、
气胸、血胸、胸膜肿瘤、肺癌、纵
隔炎、纵隔气肿、纵隔肿瘤等）、

消化系统疾病（食管反流、食管
炎、食管癌、食管裂孔疝、消化
性溃疡、胃炎、胰腺炎、膈下脓
肿、肝脓肿、脾梗死、胆结石、胆
囊炎等）、神经性疾病（肋间神
经炎和其他压迫性神经病变）、
感染性疾病（带状疱疹、胸壁软
组织炎、流行性胸痛）、心理疾
病（焦虑或抑郁、惊恐发作或癔
症）等。

胸痛诊断首先排除危及生
命的胸痛，如急性冠状动脉综
合征、主动脉夹层、心包炎、肺
栓塞、气胸等疾病，以期在最短
的时间内做出最准确的诊断，
做到争分夺秒，避免延误病
情。其次要“由表及里”：胸部
由外到内依次由胸壁、神经肌
肉、骨骼关节、纵隔、呼吸系统、
心血管系统等组成，可依此顺
序逐一筛查，做到万无一失，避

免漏诊。还有就是“由近及
远”：胸痛可以是其疼痛部位脏
器病变所致，但有时疼痛是由
于相对较远的脏器病变所致的
放散痛或牵涉痛。

在临床工作中，急性高危
胸痛识别及急救要注意急性冠
状动脉综合征、急性肺栓塞、主
动脉夹层、张力性气胸。其中，
急性冠状动脉综合征的胸痛为
压迫性、紧缩性、烧灼样或沉重
感；无法解释的上腹痛或腹胀，
放射至颈部、下颌、肩部、背部、
左臂；“烧心”，胸部不适伴恶
心、呕吐，伴持续性气短或呼吸
困难，伴无力、眩晕、头晕或意
识丧失，伴大汗。不过，需要注
意的是，女性、糖尿病患者和老
年患者有时症状不典型。急性
冠状动脉综合征的再灌注治疗
策略有静脉溶栓、直接PCI（经
皮冠状动脉介入治疗）、补救性
PCI、易化 PCI、溶栓治疗再通
后的介入治疗、延期介入治疗
等。

对于急性肺栓塞，在诊断
时要注意以下要点：长期卧床、
下肢静脉曲张、风湿性心脏病、
伴心房纤颤、新近手术、外伤后
及长期口服避孕药者多发，临
床表现为突然胸痛、咳嗽、咯
血、呼吸困难、发绀、躁动、肺部
啰音。一旦急性肺栓塞被确
诊，应立即进行危险分层，并积
极选择治疗策略：溶栓治疗主
要用于两周内的新鲜血栓栓
塞，溶栓治疗指征是大块肺栓
塞、肺栓塞伴休克、原有心肺疾

病的次大块肺栓塞引起循环衰
竭者；血压正常无右心功能不
全的急性肺栓塞低危险组，如
无抗凝禁忌证，应一律给予抗
凝治疗；血压正常而右心功能
不全的次大块肺栓塞，是给予
溶栓治疗还是抗凝治疗，意见
尚不一致，目前倾向于右心功
能不全本身并不是溶栓治疗的
适应证。经皮导管血栓抽吸
术、导管碎栓术、导管引导下的
溶栓治疗，主要用于临床重症
肺栓塞溶栓、抗凝治疗禁忌
者。外科治疗主要有肺动脉血
栓剥脱术，但手术死亡率高。

主动脉夹层诊断要注意，
是否有高血压病、动脉粥样硬
化或马方综合征病史。临床特
点主要有胸痛一开始即达高
峰，呈前胸部突发的撕裂样疼
痛，常向肩胛部、后背部、腹部
扩展，不随呼吸及体位变化加
重；患者可呈休克状态，但血压
仍较高，一侧桡动脉搏动可减
弱或消失，主动脉瓣可闻及舒
张期杂音。

主动脉夹层急诊处理要注
意详细的病史和全面的体格检
查，建立静脉途径，进行心率和
血压的监测，缓解疼痛，伴严重
高血压病的给予血管扩张剂。
对于主动脉夹层的手术治疗，
可用外科手术治疗急性A型主
动脉夹层的方法，主要目的是
防止主动脉破裂、心包压塞，解
除主动脉瓣反流；外科手术对
B型主动脉夹层的手术指征是
持续的、再发的胸痛、主动脉扩

张、主动脉周围血肿、纵隔血
肿。主动脉夹层也可以选择介
入治疗，目前主动脉夹层腔内
隔绝术是一门正在发展的技
术，为一种治疗 B 型主动脉夹
层的新途径，即用带膜自膨式
支架封闭入口，使其假腔内自
发形成血栓。此项措施已成为
治疗大多数降主动脉夹层的优
选方案，不仅疗效优于传统的
内科保守治疗和选择性外科手
术治疗，且术后并发症大大减
少。

对于张力性气胸的诊断，
要注意患者的外伤史、既往有
慢性阻塞性肺气肿或肺大泡病
史；负重或憋气时突然发生胸
痛、呼吸困难；发绀，患侧胸廓
饱满，呼吸音减弱或消失；胸片
显示患侧肺纹理消失，透亮度
增加，肺压缩。

张力性气胸急诊处理：紧
急排气，穿刺部位通常在前第
二或第三肋间肋骨上缘，锁骨
中线外 1 厘米处，紧急情况下
可用注射器连续抽气，迅速减
压以保全患者的生命，每次抽
800~1000 毫升气体，随后行胸
腔插管和封闭引流。

胸痛中心是为降低急性心
肌梗死的发病率和死亡率提出
的概念，通过多学科合作，提供
快速而准确的诊断、危险评估
和恰当的治疗手段，从而提高
早期诊断和治疗的水平。可以
说，建立胸痛中心是未来做好
急性胸痛诊疗的发展方向。

（本报记者冯金灿整理）

【诊断要点】
1.外阴瘙痒，白带增多，或有异味；念珠菌性阴道炎

的白带呈豆腐渣状；滴虫性阴道炎的白带为黄白色稀薄
液体状，有异味；细菌性阴道炎的白带呈灰白色，稀薄，有
异味；老年性阴道炎的白带呈黄水样，或血性或脓性，常
伴有臭味。

2.显微镜检查可用于阴道炎的病原体诊断。
【中医证候】

1.脾虚湿盛 带下色白或稍兼淡黄，质黏稠，无臭
味，绵绵不断，面色发白或萎黄，神疲肢冷，纳少便溏，足
跗水肿，舌淡，苔白或腻，脉缓而弱。

2.湿热下注 带下色黄，或黄白夹杂，量多，质多黏
稠，有异味臭气，或带下黄白如豆腐渣，胸闷口腻，纳呆食
减，或兼小便黄涩，舌红苔黄腻，脉濡略数。

【治疗方法】
1.汤药
（1）脾虚湿盛 完带汤加减。白术10克，山药10克，

党参10克，白芍药10克，苍术10克，陈皮6克，荆芥穗6
克，柴胡10克，车前子10克。

（2）湿热下注 止带方加减。猪苓10克，茯苓15克，
车前子10克，茵陈10克，赤芍药10克，丹皮10克，黄柏10
克，苍术10克，栀子10克，牛膝10克。

2.外治法
（1）蛇床子、花椒各10克，苦参、百部各15克，明矾6

克，水煎，先熏后洗，每日2次。
（2）蛇床子、苦参各10克，白芷10克，银花10克，黄

柏10克，苍术10克，水煎，先熏后洗，每日2次，每次二三十分钟。
【注意事项】

有血性白带或少量不规则阴道出血的患者，应除外子宫恶性肿
瘤。老年性阴道炎若行激素替代治疗，应注意禁忌证，治疗期间应
严密监测，定期复查。注意外阴清洁卫生，勤换洗内裤，治疗期间禁
止性生活，忌食辛辣食物。念珠菌性阴道炎及滴虫性阴道炎患者注
意定期复查。 （据《乡村中医实用技术》）

65岁的李老先生最近发现，
自己连续几天血压为180/110毫
米 汞 柱（1 毫 米 汞 柱 =133.322
帕）。要知道，他吃了多年的硝
苯地平缓释片，血压一直都稳定
在 140/90 毫米汞柱。他赶紧跑
去找社区诊所的医生咨询。

医生问李老先生，最近是否
擅自停用了降压药、是否生活有
大的变化、情绪是否焦虑、睡眠
状况是否不佳、药物是否换了厂
家等，都被他一一否定了。李老
先生说，自己照常服药，吃好睡
好，只是最近有点儿咳嗽。

医生继续问李老先生，最近
有没有服用其他药物。李老先
生说，自半个月前感冒后，他有
些咳嗽，就到药房买了一瓶复方
甘草片，一天3次，一次5片，吃了
有十多天。

“问题就在这了。甘草片会
影响降压药的药效，高血压病患
者最好不要吃。”医生对李老先
生说。

高血压病患者在某个时期
内忽然血压无法控制，相关的原
因有很多，比如精神心理因素、
睡眠状况、药物治疗依从性等，
都 直 接 影 响 着 血 压 的 控 制 达
标。除此以外，某些药物也可能
影响降压药的作用，导致血压在
短期内明显波动。

李老先生的情况很大可能
就是因为超量、长期服用复方
甘草片引起的“假性醛固酮增
多症”，使血压升高。复方甘草
片中的主药是甘草，甘草的主
要成分是甘草酸，具有和人体
肾上腺皮质产生的激素醛固酮

相似的作用。长期或大剂量服
用甘草，可出现尿量减少、体内
水分储存量增加，导致水肿，使
身体积存过量的钠，引起高血
压病。部分患者因血钾流失过
多，引起低血钾症，导致心律失
常，肌肉无力。

临床上，长期服用布洛芬、
吲哚美辛、美洛昔康、保泰松
等非甾体类抗炎药，糖皮质激
素，避孕药，盐酸麻黄碱、伪麻
黄碱等减轻鼻充血剂，环孢素、
左旋咪唑等免疫抑制剂，抗抑
郁药等，或某些药物之间的相
互反应，都可能引起药物性高
血压。

因此，高血压病患者合并其
他疾病，需要长期使用上述药品
时，要注意监测血压。当出现血
压升高时，立即停药或调整药
物，大多数患者的血压可在停药
后恢复正常。 （史载祥）

临床上将浓度为 50%的葡
萄糖注射液称为高渗糖，过去常
用于肺、脑等重要脏器水肿时的

脱水、利尿。随着
新一代脱水药物的
不断问世，目前高
渗糖的使用已渐渐
减少。近年来，国
内外学者陆续发现
了高渗糖的一些新
用途。

用于急性肠道
感染 高渗糖可提
高血浆渗透压，促
进组织液向血液回
流，减少消化液分
泌，使肠蠕动减慢，
减轻腹泻。研究者
观察80例急性肠道
感染者，40 例用本
剂40毫克加地塞米
松 10 毫 克 静 脉 注
射，配合氟哌酸口
服，有效率达 90%，

与静脉滴注丁胺卡那霉素相当。
治疗宫外孕 高渗糖可使

组织细胞因脱水而缩小，胚胎组

织因之发生变性并被排出输卵
管，使局部压力降低，宫外孕不
适减轻，患者安全地结束宫外
孕。用法：用双腔子宫造影导管
将20毫升高渗糖缓慢注入子宫
腔内，术后口服抗生素3天。用
药4小时后腹痛开始缓解，48~72
小时完全消失。

促进宫口扩张 笔者曾观
察415例妊娠12~16周要求终止
妊娠者，以本品40毫升加庆大毒
素8万单位子宫内注射，8~12小
时后行钳刮术，宫口扩张满意率
达98.3%；具有手术出血少、时间
短、术后无并发症、正常月经恢
复快等优点。

治疗内痔 肛门镜下以本
品于内痔黏膜下注射，每次注药
药量不超过12毫升，多发者分批
多次注射即可。

促进切口愈合 对会阴切
口裂开的病人，用本剂20毫升加
胰岛素2单位，冲洗残腔，余5毫
升向切口周围组织浸注愈合。

目前认为高渗糖可通过抑制细
菌生长、防止肉芽水肿、刺激肉
芽生长而加速切口愈合。

治疗创口溃疡 新近发现，
本剂可使创口病变的水肿组织
脱水消肿，具有营养创口作用，
从而促进病变组织迅速再生修
复。方法：对反复溃烂的老化伤
口常规清洗后，清除坏死组织和
苍白肉芽，将20毫升高渗糖加庆
大毒素 4~8 万单位浸于无菌敷
料上覆盖创口，外加凡士林纱布
以保持伤口湿润，之后包扎，隔
日换药1次，8天为1个疗程，两
个疗程内可全部治愈。

用于肥厚性鼻炎 患者取
坐位，以1%地卡因加1%肾上腺
素做黏膜表面麻醉，然后取本品
2~4毫升，于下鼻甲前端刺入，沿
下甲游离黏膜下进针到鼻甲后
端，将药液注入。每次所用药量
每侧面不超过2毫升，每周1次，
连用4次，结果126例治愈90例，
显效16例。本剂可使局部毛细

血管栓塞，从而达到消除渗出和
水肿的目的。

治疗静脉炎 曾有154例静
脉炎患者用本剂5毫升加维生素
B1215微克，用略大于病变部位的
纱布湿敷于局部，5 天为 1 个疗
程，每日 1 次，有效率为 53.9%，
优于目前通用的硫酸镁温敷疗
法。这是利用本剂的高渗作用
减少炎性物质渗出，缓解局部肿
胀，而维生素B12可营养神经，且
具有镇静作用。

用于糖尿病皮肤溃疡 对
长期不愈或严重感染的糖尿病
顽固性皮肤溃疡患者，在控制
血糖的同时将创面清洗消毒
后，用葡萄糖粉均匀地涂抹于
创面包扎，疗程视创面大小及
严重程度而定，每日 1 次，直至
痊愈，愈合率为99%。其治疗机
理为利用葡萄糖粉的高渗作用
吸附创面组织的水分，使创面
愈合加快。

（蒲昭和）

孕妇眼中的“最美”超声专家

她谦逊，严谨，话不多，但
一张口说话，就能让人感觉到
她理性的思维方式和一丝不苟
的工作态度。

她是赵勇，济南军区超声
医学专业委员会副主任委员，
河南省军区医院超声科原主
任。

她是同行眼中禀赋过人却
刻苦努力的榜样，孕妈妈们眼
中的“最美”超声专家。

三胞胎妈妈千里寻“赵”

一天上午快要下班的时
候，一位孕妈妈急匆匆地赶到
河南省军区医院超声科，来找
赵勇做四维彩超。这位孕妈妈
怀了三胞胎，家人很重视。众
所周知，三胞胎四维检查难度
系数特别大。听说赵勇四维彩

超做得特别精准，这位孕妈妈
千里迢迢从信阳赶来找医生。
平时为一个胎儿做四维彩超，
最快也要20多分钟，听说这位
孕妈妈怀的是三胞胎，已经连
续工作数小时的赵勇没有犹豫
就立刻开单检查。

三胞胎检查难度系数非常
大，要加倍细心，赵勇不敢有一
丝一毫的放松，逐部位进行筛
查。时间一分一秒地过去了，
一小时四十五分钟后，赵勇终
于松了口气，三胞胎宝宝一切
正常。看着消失在暮色中患者
一行人幸福的身影，赵勇露出
了幸福的微笑。

揭开谜团的“福尔摩斯”

人们常常认为，影像科医
生的工作多是借助先进的医疗
设备来工作，不需要自己的思

考和判断。事实恰恰相反。影
像科医生如同临床上的刑侦人
员，他们常常需要在幕后为临
床医生解开一个个难解的谜
题，而赵勇更是其中的“福尔摩
斯”，任何蛛丝马迹都难逃赵勇
的火眼金睛。

赵勇说，影像科医生每天
的工作就是结合临床看图说
话，但这并不是一份简单的工
作。同一个病可以表现为不同
的影像征象，而不同的病也可
以表现为一个征象，这一诊断
过程需要很扎实的临床知识、
影像专业知识及临床经验。虽
然超声科看起来只是检查这样
简单的小事，但每一件简单的
小事都是与生命健康息息相关
的大事。因此，要想做一个好
医生，没有好技术是不行的，要
学会看图说话的本领，练就一

双火眼金睛，像“福尔摩斯”一
样抽丝剥茧，找出导致各种临
床症状的“元凶”。

因为赵勇的专业、严谨，也
因为她的耐心细致和平易近
人，找她做四维彩超的孕妈妈
们都记住了这位美丽而“绝技
在身”的女专家，每天慕名而来
找她做四维彩超的孕妈妈很
多，有的孕妈妈是从很远的地
市赶过来的。为了让她们当天
就能做检查，赵勇经常加班到
很晚，在仪器前一坐就是好几
个小时，但她从不后悔这份“枯
燥”的坚持。在医学事业上，她
是孜孜不倦的钻研者，也是笃
信水滴石穿的践行者。她的钻
研和努力，在专业领域赢得了
广泛的声誉，而在孕妈妈们那
儿，赵勇更是当之无愧的“超声
福尔摩斯”。

一丝不苟一丝不苟、、揭开谜团的揭开谜团的““超声福尔摩斯超声福尔摩斯””
——记河南弘大医院体检中心超声室主任医师赵勇记河南弘大医院体检中心超声室主任医师赵勇

□□董董 旻旻 文文//图图

5050%%葡萄糖的葡萄糖的99种临床新用途种临床新用途

认认真真为孕妇做检查

赵勇，主任医师，
中共党员，1976年毕业
于解放军第一军医大
学，曾任河南省军区医
院副院长、超声科主
任，现任河南弘大医院
体检中心超声室医师；
从事超声诊断专业 25
年，接诊病人十多万
例，在核心学术期刊上
发表多篇论文，两项研
究成果获河南省科技
进步二等奖，被评为全
国“三八红旗手”，河南
省“十大”巾帼建功标
兵、河南省第九届人大
代表，河南省第六、七
届党代表，河南省第十
一次妇代会代表。


