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□急诊室

吃鱼后喉咙痛，连跑两家医院没发现
鱼刺，医生提醒

鱼刺“走错路”，或危及生命

近日，台州市中心医院连续接诊不慎吞入鱼刺的患者，其中

一位患者因鱼刺刺穿食管进入颈部，险些刺破颈部大动脉，酿成

大祸。所幸发现及时，医生们立即手术取出鱼刺，才让她脱离危

险。

事发前一个星期，温岭的周女士去店里吃酸菜鱼，回家后喉

部一直感觉疼痛不适，尤其吃东西吞咽时疼痛明显。想着可能是

鱼刺卡在喉咙里，周女士第二天到当地医院做了喉镜。然而，喉镜

检查并没有发现异常。但周女士回家后，疼痛不适仍然存在，于是

她到另一家医院去检查，结果还是没什么发现。

疼痛不适一直没有消失，于是周女士找了另一个专家。听了

她的描述，医生考虑可能鱼刺跑到胃里了。但胃镜检查没有发现

鱼刺，倒是CT检查，发现周女士的颈部食管上有个细长的异物，

且部分到了食管外。医生猜测很可能是鱼刺，提醒她鱼刺可能已

经刺破食管，万一刺破血管造成大出血，会危及生命，一定要及早

处理。但周女士犹豫了半天，最后还是回了家。

回家后，疼痛不适感时刻提醒着周女士，心中不安，她来到台

州市中心医院求助。

了解她的情况后，医院急诊安排CT等相关检查。CT显示，疑

似鱼刺的细长异物还在，而且锋利的尖端正好对着周女士的颈部

大动脉，近在咫尺。这一发现让接诊医生瞬间神经绷紧。

“再不取出，一旦颈部大动脉被刺破，后果将不堪设想。”台州

市中心医院胸外科主任医师黄海涛说，“由于异物已经穿过食管

壁，到了食管外，加上异物在体内时间较长，局部形成炎症包裹，

喉镜、胃镜等内镜可能都无能为力，只能通过外科手术取出。”

医生们立即讨论治疗方案，同时向周女士提出尽快手术的建

议。

得知自己面临的巨大危险，周女士不再犹豫，马上同意医生

们的建议。

为了确保安全快速取出异物，医院党委书记、心肺中心带头

人陈保富主任医师迅速赶到手术室，带领团队为周女士手术。

经过半个多小时的紧张手术，异物被顺利取出。不出所料，果

然是鱼刺，长约 1.5厘米，质地坚韧，弹性十足，尖端十分锋利，可

以轻易刺破人体内部组织。

无独有偶，近日包括周女士在内，台州市中心医院连续接诊

了 3位鱼刺卡喉的患者。另两位患者的鱼刺未穿通食管壁，仍有

部分位于食管腔内，胃镜下可以看到。于是医生们通过胃镜就取

出鱼刺，避免了更大的风险和手术。

陈保富表示，鱼刺卡喉，风险可小可大，一旦发生，绝不能掉

以轻心，更不能心存侥幸。“有些刺入不深的鱼刺，可能会被食物

裹挟通过消化道排出体外，但一些刺入食管壁较深的鱼刺，有可

能会穿透食管壁，进入颈部或胸腔。”

由于鱼刺在人体内会不断游离移动，颈部和胸腔有不少重要

血管和神经，尤其颈部大动脉以及心脏重要血管都在这个区域，

一旦鱼刺刺破颈部大动脉等重要血管，会导致大出血，直接威胁

患者的生命。

陈保富再三提醒，吃鱼出现喉部疼痛不适后，如果无法目视

自行取出，一定要尽快到医院取出，切勿心存侥幸。“如果疼痛不

适感持续数天，就要警惕鱼刺刺破食管壁进入颈部和胸腔的可

能，一定要到医院接受全面深入的检查，明确鱼刺的去向，及时处

置。”他还提醒，除了吃鱼，吃鸡鸭也要小心防范。鸡鸭骨骼又细又

脆，容易破碎，其碎骨边缘很锋利，进入食道后和鱼刺造成的危险

相仿，同样也要高度重视。 通讯员 叶倦

不知不觉间，血压升高了，今天是世界高血压日，医生建议——

健康人群也要测血压

记者 王怡/文 吴畅/图

高血压是脑卒中和冠心病的高危因素。

它的存在，就像一个“无形杀手”，时刻蚕食

着人体健康。由于饮食、生活习惯等问题，尽

管如今医疗水平和临床技术不断进步，但我

国心血管疾病的发病率仍然不降反增。5月
17日是世界高血压日，让我们一起关注血压

健康问题。

血压这么测更科学

34岁的张女士，半年前体检时发现血压

升高，血压值达150/110mmHg。就医后，医生

再次测量了张女士的血压值，并进一步询问

病情，发现她除了偶尔会头晕外，身体并无

异常，因此之前从没怀疑过高血压相关的疾

病。

“高血压，顾名思义就是指血压升高，是

血管压力持续升高、受到的压力增加而产生

的疾病，通常由两个数值组成，即收缩压和

舒张压。”台州医院心血管内科医生翟毅介

绍，目前，我国高血压临床诊断标准是收缩

压≥140mmHg和（或）舒张压≥90mmHg。
当患者在没有使用降压药物的情况下，

非同一天连续 3次测量血压，数值均达到上

述的诊断依据，就能基本确诊为高血压。但

如果是偶尔测量血压，出现了一过性的血压

增高，一般不定义为高血压。

那么，如何测量血压更为准确？翟毅表

示，最好是在每日的早餐前、晚饭后进行测

量。通常，测血压前30分钟内，禁止吸烟或饮

用咖啡等兴奋或刺激物，最好排空膀胱，在

安静环境下休息 5-10分钟再进行测量。测

量时，选择符合计量标准、定期校准的血压

计（目前多为电子血压计）。

对于新诊断、治疗早期或经治疗血压未

达标的高血压患者，建议就诊前每天早晚各

测量一次血压。如果每次测血压达标且稳定，

那么后续每周至少测量一天，早晚各测量一

次，每次测量2-3遍，连续5-7天，取平均值。

健康人群，建议每年至少在家自测血压

一次；血压在130-134/80-84mmHg区间的人

群，则建议每个月至少在家自测血压一次。

警惕高血压年轻化

通常来说，年龄超过45岁，有超重或肥胖

困扰的人群，或者长期高盐饮食、大量饮酒、吸

烟、缺乏体力活动、精神紧张，以及有高血压家

族史的人群，都是高血压的高风险人群，需要

格外注意，强调全方位的生活方式干预。

随着如今生产、生活方式的改变、进步，

高血压的患病年龄也趋于年轻化。“我见过

最年轻的高血压患者，只有十多岁。”翟毅

说，高血压年轻化的原因是多方面的，高钠

低钾膳食、吸烟、社会心理因素、超重和肥

胖、过量饮酒等，都是高血压发病的重要危

险因素。

另外，在一些病例中，年轻患者可能由

于先天性的疾病或者遗传因素导致的，例如

继发于肾动脉狭窄的高血压等。“对于年轻

的高血压患者，我们需要更积极地进行高血

压查因，纠正可逆性的因素。”翟毅说。

高血压用药几大误区

高血压的症状因人而异，对于一部分早期

高血压患者，身体可能并没有出现任何不适症

状，或不适症状并不明显。因此，有些患者认为

没有症状就不用吃药、治疗，是这样吗？

“这是个很大的误区，很多患者在早期可能

并没有明显的症状，或者一些高血压患者可能

偶尔有点头晕、头痛，久而久之，身体会建立一

定的耐受力，导致日常生活中无法察觉。”翟毅

说，简而言之，没有高血压症状，并不代表没有

危害。长期的高血压会增加心脑血管疾病的风

险，因此，即使没有症状，也需要坚持用药和定

期监测。

也有的人认为，血压升高以后，就不宜进行

运动，这种说法科学吗？翟毅表示，合理的运动，

不仅不会导致血压升高，相反，其对高血压还有

一定的维稳效果。

“运动可以增强心脏的功能，改善血液循

环，降低血液中的胆固醇水平，减轻体重，这些

都有助于降低血压。”翟毅说，不过，对于高血压

患者来说，并不是所有的运动都是适宜的。高血

压患者在运动时，一定要注意适当，要根据自己

的身体状况和医生的建议来选择适合的运动类

型和强度。

此外，运动时一定要在血压控制较好且平稳

的时候运动，一旦运动过程中出现头晕、头痛、不

舒服的情况，最好立即停止运动，并进行休息。

谨记健康生活方式“八部曲”

对于高血压患者来说，降压药通常需要终身

服用，因为一旦停药，血压可能会再次升高。“很

多人担心长期服用降压药会对身体造成伤害，其

实并不正确。”翟毅说，相反，服用降压药反而有

助于保护心脑血管的健康。但是，如果出现不适

或者副作用，应及时向医生反映，以便调整治疗

方案。同样，医生也不建议患者自己频繁换药，否

则可能会出现血压波动大、控制不佳的情况。

控制血压维稳、预防高血压，医生建议日常

大家要保持一个良好的生活习惯。“推荐‘八部

曲’生活方式干预法，减少钠盐摄入、增加钾摄

入，合理膳食，控制体重，不吸烟，限制饮酒，增

加运动，心理平衡，管理睡眠。”翟毅说，改变或

保持健康的生活方式，可以有效帮助大家管理

好自己的血压。当然，一旦出现血压升高的情

况，要引起重视，及时就医。


