
健康 广角

谈 及 腹 胀 、便
秘 、消 化 不 良 等 问
题，人们大多只关注
肠胃本身，却不知久
治不愈的肠道异常，
很可能是肝脏发出
的求救信号。

肝脏与肠道依
靠“肠——肝轴”紧
密相连，二者相互影
响。62 岁的张先生
常年患有脂肪肝，一
直 疏 于 调 理 复 查 。
近半年，他频繁腹胀、
便秘、胃口变差，精神
也大不如前。他起初
当作肠胃炎自行服
药，症状却反复难愈，
直到体检才发现肝功
能多项指标异常，已
发展为早期肝硬化。
医生表示，这些肠胃
不适，正是肝脏受损
的典型表现。肠道吸
收的营养与代谢产物
会输送至肝脏处理，
肝脏分泌的胆汁又能
助力肠道消化、平衡
菌群。肝脏一旦病
变，肠道功能会随之
紊乱：脂肪肝易引发
菌群失调、频繁腹胀；
肝硬化会破坏肠道屏
障，形成肝肠互相损
伤的恶性循环；病毒
性肝炎则常伴随恶
心、腹泻等消化道症
状。

若排除饮食因
素后，仍长期腹胀、
厌油、食欲减退，或
是不明原因体重下
降，务必及时检查肝
功 能 与 肝 脏 B 超 。
肝病高危人群建议
每半年复查一次，做
到早发现、早干预。
同时也要警惕肠道
癌变信号，便秘腹泻
交替、大便变细、便
血、持续腹痛等症状
超过两周，需立即就
医，不要误当作痔疮
拖延诊治。养护需
肝肠兼顾，日常饮食
尽量清淡规律，少吃
油腻、腌制食物，多
摄 入 蔬 果 与 粗 粮 。
避免久坐，坚持适度
运 动 ，提 升 身 体 代
谢。45 岁以上普通
人群要定期做肠镜、
粪便隐血筛查，有家
族病史者更需提前
检 查 、增 加 复 诊 频
次，全方位守护肝肠
健康。 朱诺

肠道不适

警惕肝病
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糖友最怕不疼的心梗

在糖尿病患者中，心梗的发生率是非糖
尿病人群的 2-4倍，其中近 40%都是无痛性心
梗，发病隐蔽、进展迅速，一旦延误救治，死亡
率高达 50%以上。无痛心梗虽然是“隐形杀
手”，但只要提高警惕、牢记非典型症状、坚持
规范控病、定期筛查，就能最大程度降低风
险。

72 岁的张桂兰有 16 年糖
尿病史，儿女买的血糖仪她嫌
用着麻烦，想起来才扎一下，降
糖药经常忘了吃，总说“我这身
子骨硬朗，除了血糖高点，啥毛
病没有”。

最近，儿子一家回来吃饭，
张桂兰忙前忙后做了一桌子
菜，自己却没什么胃口，只觉得
胃里胀得慌，还一阵阵犯恶心，
以为是前一天凉着了，找了片
胃药吃了就去厨房收拾。洗碗
的时候她突然开始冒冷汗，额
头上的汗珠子往下滴，后背的
秋衣湿得透透的，扶着水槽缓
了好半天，还是觉得浑身发软，
连抬手关水龙头的力气都没
有。

“妈，你怎么了？”儿子进来
接水，看见她脸色惨白，吓了一
跳，要送她去医院。张桂兰摆
了摆手：“老毛病了，胃寒，给我
熬碗热粥喝了就好。”儿媳妇连
忙熬了小米粥，张桂兰强撑着
喝了小半碗，没想到刚放下碗
就开始呕吐，紧接着眼前一黑，
直接栽倒在沙发上。

急救车把她拉到医院的时
候，张桂兰已经失去了意识，心
电图显示为急性下壁心梗，造
影显示她的右冠状动脉已经完
全堵死，心肌坏死面积超过了
三分之一。在 ICU 躺了 72 小
时，张桂兰才捡回一条命，醒来
第一句话就问医生：“我就是胃
不舒服，怎么会是心梗呢？一
点都没觉得胸口疼啊？”

医生表示，糖尿病患者的
无痛性心梗，最常伪装成消化
道症状。很多糖尿病患者心梗
会表现为上腹胀痛、恶心、呕
吐，和肠胃炎、胃溃疡的症状几
乎一模一样，自己在家吃胃药，
容易错过黄金救治时间。

看似胃病
实则心梗

67 岁的王建国是个胖人，他
的糖尿病史有 11年了。

他 给 自 己 定 了 个“ 养 生 计
划”：每天早上绕着公园走五公
里，晚上吃完饭还要去爬小区对
面的小山，总说“管住嘴迈开腿，
血糖自然稳”。可这半年来，他明
显觉得体力跟不上了，以前爬个
五楼气都不喘，现在走三层楼就
要停下来歇半天，胸口像压了块
湿棉花，呼哧呼哧喘半天才能缓
过来。

“年纪大了，零件都老化了，
正常。”王建国没当回事，还跟老
伙计开玩笑说“不服老不行”。儿
女要带他去医院，他说什么都不
去：“我又不疼不痒的，去医院干
嘛？花那冤枉钱，还不如我多走
两步路锻炼锻炼。”直到上个月，
社区组织老年人体检，心电图提
示 他“ST 段 压 低 ，提 示 心 肌 缺
血”，社区医生反复叮嘱他去大医
院复查，他才不情不愿地让女儿
陪着去了心内科。

医生一看他有十多年糖尿病
史，又有长期吸烟史，立刻安排了
24 小时动态心电图和心脏负荷
试验，结果出来吓了一跳：他的左
前降支已经堵了 92%，运动的时
候心肌大面积缺血，随时可能发
生大面积心梗。“你这根血管堵了
不是一天两天了，平时运动的时
候不觉得胸口疼吗？”医生问。王
建国挠了挠头：“就是有点累，喘
不上气，歇会儿就好了，从来没疼
过啊。”

乏力、胸闷、活动后气促是老
年糖友无痛性心梗最常见的非典
型症状。糖尿病会引发心肌微血
管病变，心肌长期处于慢性缺血
状态，就像发动机长期缺油，动力
自然会下降，所以患者会表现为
不明原因的疲劳、活动耐量下降，
很多人会误以为是体力不好。

步履渐沉
心脏告急

70 岁的李秀英有 21 年糖
尿病史，还有点老慢支。她对
自己的身体特别“有数”，一觉
得胸闷咳嗽就自己找点止咳
药、平喘药吃，大部分时候吃了
药就能缓解，也就没怎么去过
医院。

前几天，李秀英睡着睡着
突然被憋醒了，胸口像被什么
东西压住了，喘不上气，只能坐
起来张着嘴喘气，咳出来的痰
里还带着点泡沫。她以为是老
慢支犯了，摸出枕边的平喘喷
雾喷了两下，又让老伴给她倒
了杯温水，坐在床上靠了半个
多小时，才慢慢缓过来，能躺平
了。

“ 要 不 明 天 去 医 院 看 看
吧？”老伴有点担心。李秀英摆
了摆手：“老毛病了，这阵子花
粉多，过两天就好了。”结果第
二天晚上，她又被憋醒了，这次
比上次更严重，不仅喘，还浑身
冒冷汗，嘴唇都紫了，老伴吓得
直接打了 120。

到医院一查，肌钙蛋白指
标高了正常值 5 倍，心电图提
示广泛前壁心肌缺血，造影显
示她的左主干堵了 75%，前降
支中段完全闭塞。医生说，她
半夜出现的呼吸困难，根本不
是哮喘发作，而是心衰的表现，
是心梗导致心肌收缩力下降，
肺里的血没法回流到心脏，才
会出现憋气、端坐呼吸。

为什么心梗会表现为呼吸
困难？医生说，心脏的自主神
经受损后，疼痛信号被掩盖，但
是心肌缺血导致的心功能下降
是实实在在的，心脏排血量不
够，肺循环淤血，患者就会出现
胸闷、气短、夜间阵发性呼吸困
难，这些症状和哮喘、慢性支气
管炎发作非常像。

半夜憋醒
不是哮喘

64 岁的赵德顺得糖尿
病 8 年了，血糖控制得一直
不好，上个月因为走路腿脚
发沉，走个几百米就觉得小
腿疼，想去医院调调血糖，顺
便看看下肢血管的问题。

住院那天，护士常规给
他做了个心电图，发现有异
常 Q 波，管床医生又给他查
了肌钙蛋白，指标比正常值
高了 3 倍。“你最近有没有觉
得胸口疼？”医生问。赵德顺
愣了一下：“没有啊，我除了
腿有点疼，其他啥感觉都没
有，吃饭睡觉都好着呢。”

内分泌科请了心内科会
诊，医生看完检查结果，建议
他做个冠脉造影看看。赵德
顺有点不情愿：“我就是来调
血糖的，心脏又没不舒服，做
什么造影啊，白费钱。”医生
反复跟他解释，糖尿病患者
特别容易出现无痛性心梗，
很多人一点症状都没有，但
是血管已经堵得很严重了，
现在发现还来得及，要是等
发病了再治，风险就大了。

赵德顺半信半疑地做了
造影，结果出来吓了他一跳，
他的左回旋支堵了 90%，右冠
也有 70%的狭窄，而且从心电
图来看，他的心梗至少已经发
生了 1周，只是他自己完全没
有感觉到。“你这就像个定时
炸弹，随时可能炸，要是这次
不来调血糖，说不定哪天在家
就突然出事了。”医生说。

植入支架后，赵德顺明
显觉得自己“走路有劲了”，
以前走几百米就累得不行，
现在逛一个小时公园都不
喘。“我之前还以为是腿的问
题，原来是心脏供血不够，连
腿都跟着没力气。”他说，自
己之前每年体检都只查血
糖、血脂，从来没查过心电
图，更别说心脏超声了，这次
真是捡回了一条命。

医生表示，长期高血糖
会损伤心脏的痛觉神经，同
时导致大脑对疼痛的感知能
力下降，即便心肌已经发生
了坏死，患者也可能没有任
何胸痛的感觉。

本报记者 李由

调节血糖
查出心梗


