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������本报讯 （通讯员 曾立林
廖辉煌 钟永康） 近日 ， 湖南
“中医药文化三湘行” 公益活
动走进衡阳县的启动仪式在衡
阳县中医医院举行。 来自全省
各医疗机构的专家教授通过开
展义诊和健康讲座的形式， 为
全县人民带来一场丰盛的健康

服务 “公益大餐”。
当天， 湖南 “中医药文化

三湘行” 组委会组织了 12 支
义诊小分队， 20 多名专家分别
在衡阳县中医医院、 西渡镇中
心卫生院开展大型义诊活动 。
通过义诊赠药、 发放健康手册
等多种形式， 为群众提供优质

的中医药诊疗服务。
在活动现场， 前来就诊的群

众络绎不绝， 专家们耐心细致地
为就诊群众把脉开方。 活动中，
专家们共为 600余名问诊群众义
诊， 免费发放价值 2.6 万余元的
药品， 让老百姓在家门口享受到
优质的中医药诊疗服务。

������本报讯 （通讯员 王群） “自从
去年做了冠状动脉支架植入术后，
我总是觉得胸口闷、 胸口痛， 晚上
睡不好也吃不好， 总感觉会再发急
性心梗……” 宁爷爷表示在这一年
内自己反反复复因为胸闷、 胸痛多
次住院， 但每次检查结果都是正常，
到底是什么原因引起的？ 带着这个
疑惑， 宁爷爷来到邵阳市第二人民
医院找到老年病科主任蔡青成问诊。

在明确了解宁爷爷的病情之后，
蔡青成表示宁爷爷这些原因其实是
冠状动脉支架植入术后出现的一个
焦虑症状， 经过蔡青成及科室医护
团队的安全指导、 用药指导、 疾病
知识宣教、 心理疏导， 宁爷爷的症
状开始缓解， 不再自我感觉胸闷、
胸痛。

其实， 像宁爷爷这样的患者越
来越多， 有很多冠心病患者在做了
支架、 搭桥手术后， 虽然血管重建
很成功， 心电图检查结果也提示心

脏供血良好， 但患者就是觉得不舒
服。

患者会说： “手术之后， 医生
都说很好， 但不知道为什么， 我却
觉得症状越来越重了。” 这其实就是
一种心理心脏病学 ， 也可以称为
“双心”。 蔡青成介绍， 在老年病科
门诊就诊及住院治疗的患者中有
40%的人可能合并抑郁、 焦虑状态。

2014 年 1 月我国发布了 《在心
血管科就诊患者的心理处方--中国
专家共识》， 呼吁广大心血管专科医
务工作者关注心血管疾病患者精神
心理健康， 实现心血管和精神心理
的 “双心” 康复。

哪些情况下患者容易出现“双
心”？

有的冠心病患者常常十分担忧
自己会再次出现急性心梗， 晚上失
眠； 有时担心剧烈运动对心脏不好，
常常不敢去做自己喜欢的运动； 或
因缺乏冠心病相关知识、 长期的身

体不适、 反复就医治疗等对工作及
生活造成了极大的影响， 让患者造
成了重大的心理压力。 在这些因素
的共同干预之下， 患者出现或形成
了焦虑或 （和） 抑郁状态， 也就是
“双心”。

“冠心病 +心理疾病” 患者有何
症状？

如果一个冠心病患者表现出了
过分的担忧、 恐惧、 易躁、 易怒或
者精神萎靡、 情绪低落、 自卑自责、
悲观厌世、 易哭、 易伤感、 注意力
不能集中、 记忆力下降， 并反复出
现心慌、 胸闷、 胸痛、 呼吸困难，
且反复就医， 多次检查又未发现明
显异常时， 需考虑冠心病并焦虑或
（和） 抑郁状态存在的可能性。

大部分老年人抑郁症状表现不
典型， 可能被认知损害、 帕金森病
等掩盖， 诊断有一定的难度， 可先
用一句简单的询问作为筛查手段，
如 “您是否经常觉得悲作或压抑？”，

回答 “是” 者需要进一步做情感状
态的评值， 常用的老年抑郁自评量
表如老年抑郁量表 ( geriatric de鄄
pressionscale.)、 PHQ-9 抑郁症筛查
量表、 广泛性焦虑障碍量表 （GAD-
7） 等。

该如何治疗和处理“双心” 问
题？

蔡青成认为， 当患者不仅有心
脏的问题， 还存在心理和情绪的问
题时， 在治疗上， 要强调尊重患者
的主观感受， 倡导真正意义上的健
康———即身心的全面和谐统一。

应向老年人和家属介绍抑郁相
关知识， 开展心理健康的宣教， 积
极开展健康促进工作， 尽量做到早
发现、 早干预。 子女应了解相关应
对策略， 如疏导、 慰籍、 娱乐等。
关心老年人心理、 身体状况， 排解
老年人焦虑情绪， 安排适当的文娱、
体育、 劳动和社会活动， 调整老年
人身心状态。

������本报讯 (通讯员 张盟杨婧)
“患者目前神志非常清楚， 能够
自主起卧， 生命体征平稳， 病
情恢复良好……” 4 月中旬 ，
在郴州市桂东县人民医院外一
科住院病房内， 主治医师黄湛
介绍了一个月前接受两次 (双
侧) 开颅血肿清除术患者李大
叔的近期恢复情况。

3 月初的一天， 桂东县人
民医院救护车将半小时前遭受
车祸昏迷不醒的李大叔送到医

院外一科， 经检查发现， 李大
叔蛛网膜下腔出血， 形成了脑
疝。 科主任郭成根立即决定为
李大叔实施左侧开颅血肿清
除、 去骨瓣减压术， 手术过程
非常顺利， 随后将李大叔转入
ICU 继续观察治疗。

第二天上午 10 时 ， 郭成
根及黄湛来到 ICU 病房查房 ，
发现李大叔只能通过呼吸机辅
助呼吸且仍然呈昏迷状态。 郭
成根立即指示对李大叔行颅

脑+胸部 CT 复查。 郭成根及外
一科团队立即为李大叔实施右
侧开颅血肿清除术， 尽最大努
力挽救李大叔的生命。 数小时
后， 手术结束， 李大叔继续转
入 ICU 进行综合治疗。

第三天， 再次对李大叔的
颅脑进行术后 CT 复查， 显示
其双侧颅内血肿已清除， 几天
后李大叔慢慢苏醒， 医院外一
科专家团队成功把他从死神手
上抢夺了回来。

���� 4 月 15 日， 怀化市芷江侗
族自治县卫健局、 计生协、 健
康芷江行动推进办联合在和平
广场举行第 35 个“爱国卫生
月” 集中宣传活动。 活动以
“宜居靓家园， 健康新生活”
“好家风、 健康行” 为主题， 图
为工作人员向过往群众发放宣
传资料。

通讯员 杨斌 殷勇 摄影报道

患者做了支架、 搭桥手术后却仍旧感觉不舒服？

好家风·健康行
本报讯 （通讯员 冯胜十） 4 月 13 日上午

10 时， 湘西土家族苗族自治州人民医院重症
医学科成功开展首次带体外膜肺氧合机 （EC鄄
MO） 外出检查。 患者携带呼吸机、 氧气筒、
体外膜肺氧合机、 股静脉双置管、 气管插管、
动脉置管等， 在医务部、 CT 室、 门诊办、 服
务中心多科室全力配合下， 通过绿色通道 20
分钟顺利完成外出转运检查。

当日是患者上机的第 7 日， 鉴于要评估
患者的脑部及肺部情况， 为脱机做好充分准
备， 重症医学科团队决定转运患者外出进行
检查。

“本次外出检查相当于带着患者的人工
肺、 人工心脏外出， 大约需要 20 分钟， 每一
样仪器途中仅靠储备电源运行， 风险极高。”
重症医学科学术主任麻怀志介绍道， 连接在患
者身上的每一样仪器、 每一处管路都关系到患
者安全， 每一分钟都是非常宝贵的， 争取时间
就是保证生命安全。

据悉， 自 2022 年 12 月初， 该院重症医学
科成功开展了床旁体外膜肺氧合 （ECMO） 治
疗， 填补了医院体外循环替代治疗的空白， 让
湘西地区乃至四省市边区的群众在家门口便能
用上救命神器。 在仪器智能化、 技术高端化、
治疗复杂化等难题下， 重症医学科全体人员都
是打起十二分精神去合理的运用高端救命神器
与死神较量。 为全力救治患者， 重症医学科主
任尚勇带领体外膜肺氧合 （ECMO） 医疗团队
制定周密治疗计划， 并联合麻醉科、 心血管科
以及院外专家会诊， 管床医生更是 24 小时坚
守在患者床旁， 注意患者的病情变化， 及时调
整治疗方案， 与护理团队紧密配合， 为患者保
驾护航。

此次外出检查转运工作， 重症医学科医护
团队 15 人相互配合， 突破了该院在体外膜肺
氧合机转运的记录， 成功积累了宝贵经验， 为
将来的床旁体外膜肺氧合 （ECMO） 治疗患者
的外出检查及转运， 探出了一条成功道路。

专家：治疗尊重患者的主观感受，倡导身心和谐统一


