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武汉晚报讯（记者刘璇 通讯员
李林牧 詹文雪）最近大半个月每次
在家透析完都会呕吐，随后的一次突
然休克被家人送到医院才知是感染
了腹膜炎。“感谢你们救了我！”7 月
21日上午，经抢救已经脱离了生命危
险的王爷爷一脸激动地向查房医生
道谢。

73岁的王爷爷家住青山，是一位长
期依赖腹膜透析维持生命的老“肾
友”。从7月初开始，家人发现王爷爷
每次透析完都会呕吐，腹透液也是浑浊
的，问他总说不要紧。7月7日，王爷爷
在家透析时突然休克。家人带着浑浊
的腹透液，将他赶紧送到了附近的武汉

市普仁医院。
检查后发现，王爷爷的腹透液培养

后里面含有大量的纹带棒状杆菌，确诊
为“腹膜透析后腹膜炎”。这已经是老
人第三次患上这个疾病了。这种致病
菌极难对付，加之腹透管长期置入带来
的高风险，老年病科迅速组织专家团队
制定治疗方案。

充分评估风险后，当晚，医生果断
决定拔除腹膜透析导管，并通过先进
的病原微生物检测手段对腹膜透析液
进行全面检测，结果证实老人在感染
纹带棒状杆菌的同时，还感染有真菌
及病毒等多重微生物。针对这一复杂
病情，专家立即启动包括抗休克、抗感

染、抗真菌、抗病毒、补充胶体液、床旁
血液透析滤过、腹腔穿刺引流及营养
支持等全方位综合治疗措施。

经过三天的全力救治，王爷爷的休
克症状得到有效控制，成功脱离升压
药，顺利转为血液透析治疗，为后续康
复奠定了坚实基础。目前，老人的病情
已经稳定。

“由于腹透患者的腹腔长期与外界
接触，操作不当容易导致感染，诱发腹
膜炎。”老年病科主任唐小铁指出，几乎
所有的感染都是因为没有按照无菌要
求，或违反标准的护理规程引起的。一
旦腹膜炎反复发生，腹膜会逐渐丧失废
物和水分的清除能力，可能最终会被迫

终止腹透。
唐小铁指出，手卫生、规范的操作

流程及充足的营养支持对于腹膜透析
患者来说至关重要。一旦出现腹痛、发
热、恶心呕吐、腹泻或腹透液浑浊等症
状要引起注意，这些都是腹膜炎的典型
症状，要马上和腹透中心医护人员联
系，千万不可在家拖延。对于难治性腹
膜炎，及时拔除腹膜透析导管是关键措
施之一。

此外，定期评估患者的腹透知识
与实践操作能力，对系统性污染风
险高的患者采取预防性抗生素及抗
真菌药物治疗，也是预防感染的重要
手段。

武汉晚报讯（记者王春岚 通讯员
陈彦西）父母都有脚气，全家人还混用
毛巾，12岁男孩面部被真菌感染，差
点“毁容”。医生提醒，家人平时一定
要注意分开使用生活用品。

前不久，武汉市中医医院皮肤科
主治医师蒋晓蕾接诊了12岁男孩乐
乐（化名）。孩子面部皮肤问题严重，
有不少炎性丘疹、脓疱，还有很多环形
白斑，表面有脱屑，还有一些抓痕。乐
乐的妈妈回忆，孩子从半年前开始反
映“脸上很痒”，总忍不住抓挠，后来就
开始长小红包、脱皮、掉屑。此前曾在
就近医院看病，被诊断为脂溢性皮炎，
用过药膏，但一停药就反复发作。最
近天气热，脸上总出汗，乐乐面部瘙
痒、掉屑更加严重了。

根据乐乐面部皮损特征，蒋晓蕾

怀疑存在真菌感染的情况。询问病史
发现，乐乐全家人都有脚气，还存在毛
巾混用的情况。

随后，皮肤科叶欢医师对乐乐进
行了真菌检查，经详细刮片检查，真菌
报告显示：镜下有大量的孢子和菌
丝。乐乐被确诊为“面癣”，一种由真
菌感染引起的皮肤病。

蒋晓蕾为乐乐制定了中西医结
合的治疗方案，开具了中药外洗，配
合西药外用，同时对乐乐及家长进行
了健康宣教，注意毛巾分类，搔抓了
患处的手不要触碰健康皮肤，一定要
注意治疗周期，切忌断断续续治疗。
来医院复查时，乐乐面部情况明显好
转。

脚气为什么会长到脸上？蒋晓
蕾分析，人体各部位都可能感染真
菌，足部感染后就是脚气，面部感染

后就是面癣。乐乐一家人都患有脚
气，平时生活习惯不在意，没有分开
使用生活用品，或者是患有脚气的家
人和其他家人共洗衣物，不慎共用毛
巾，最终导致出现真菌感染到了面部
的情况。

蒋晓蕾提醒，真菌类皮肤病一定
要在专业医师的指导下进行持续性治
疗，在病情完全好转以后再坚持使用
外用药物2周左右，避免菌丝死灰复
燃，病情反复。

武汉晚报讯 68 岁的
胡女士（化姓）误把青光眼
当成视疲劳，点了一周眼
药水，眼部症状非但没有
好转，反而牵扯到同侧眶
周疼痛，并伴有恶心呕
吐。她这才到医院就诊，
结果被告知患上了青光
眼。7月19日，老人手术后
康复出院。

家住荆州的胡女士平
时偶发眼睛胀疼，但多自行
好转，所以她也未加在意，
直到一周前在睡梦中被左
眼疼醒。“我以为只是小毛
病，点点眼药水就能好。”
不料缓解视疲劳的眼药水
用了一周，接连出现眼红、
眼胀、视物模糊、同侧眶周
疼痛、恶心呕吐等症状，这
可把老人吓坏了。经当地
医院检查，老人的左眼眼
压高，被诊断为青光眼。
然而入院治疗3天后，她的
眼压仍难以控制、疼痛也
未缓解。于是，老人在家人
的陪伴下来到武汉爱尔眼科汉口医院
就诊。

经该院青光眼科主任吴立平详细
检查发现，老人左眼视力仅有0.02、眼
压高达36mmHg、角膜水肿混浊、前房
浅，晶状体混浊有青光眼斑，诊断为“左
眼急性闭角型青光眼急性发作期、左眼
老年性白内障”，建议尽快手术治疗。

7月16日，吴立平为老人成功实施
左眼白内障摘除人工晶体植入联合房
角分离手术，术后第一天眼压即降至正
常值。虽说右眼眼压正常，但前房也很
浅，属于急性闭角型青光眼的临床前
期。为降低日后青光眼大发作的风险，
老人于7月 18日接受了右眼手术治
疗。术后，老人双眼视力得到明显提
高，左眼眼压正常，眼痛、头疼等症状完
全缓解。

吴立平介绍，急性闭角型青光眼的
患者常有“小发作”的病史，如出现眼
胀、视力轻度下降，休息后可自行好转，
故往往被当作眼疲劳而忽略，容易错过
早治疗的机会。一旦“大发作”，患者痛
苦难耐，急剧升高的眼压改变眼部结构
也会增加治疗的难度，治疗后的视力效
果也会大打折扣。他提醒，40岁以上、
远视眼、有青光眼家族史，尤其是体检
发现前房浅的人群，建议每年到医院接
受眼健康检查。及时发现、及早治疗，
可预防青光眼的大发作。 敖盼盼

武汉晚报讯（记者刘璇 通讯员李
林牧 詹文雪 李佳清）持续牙痛一周，
家住青山的张先生没有在意，结果当
晚胸痛持续无法缓解，送去医院才知
是心肌梗死，在武汉市普仁医院心内
科急救团队的紧急救治下才转危为
安。7月19日，放置了支架的张先生
恢复良好，不日即可出院。

半个月前，58岁的张先生在一周
内反复牙痛，他以为是天热上火，并未
在意。7月12日下午5时左右，下班
骑车回家的张先生牙疼突然加重，下
巴酸胀难忍，胸口有点闷痛，他便从车

上下来，推着车走回了家。到家后，他
倒了点冰啤酒喝了，然后贴了止痛贴，
感觉疼痛有所减轻。到了晚上10时，
胸痛再次袭来，胸口持续闷痛，浑身大
汗淋漓。察觉有点不对的张先生起身
吃了速效救心丸，但症状持续不缓解，
他赶紧叫家人将自己送到附近的武汉
市普仁医院。

刚刚送到急诊室，张先生突发室
颤，心搏骤停。经过电除颤和心肺按
压，医护团队将张先生救了回来，随后
急查心电图提示为急性下壁右室心
肌梗死。医生立即给予吸氧、持续心
电监护，建立静脉通道，随后将张先
生转运至心导管室，冠脉造影提示为
右冠状动脉急性闭塞，医生立即为其
置入一枚支架，完全堵死的血管瞬间
恢复了血流。经过心内科团队的紧急
救治，张先生从重症监护室转入普通
病房。

“张先生一周前出现的牙疼正是
心绞痛的报警信号。”武汉市普仁医院
心内科一病区主任任浩进指出，张先
生如果能在一周前到医院就诊，不会
突然进展为心肌梗死。他指出，心肌
梗死的典型症状虽多为心前区或胸骨
后疼痛，但部分患者会表现为牙痛、胃
痛、肩痛等非典型症状，这也被称为

“放射痛”，这是由于心脏血管堵塞引
起的神经反射所致，很容易被忽视或
是误诊。

武汉市普仁医院心血管中心主任
张美春特别提醒，中老年人群尤其是
患有高血压、糖尿病等基础疾病者，应
高度警惕身体发出的异常信号。当出
现腹部以上不明原因的疼痛，并伴有
胸闷、心慌、头晕、乏力、大汗、恶心等
症状时，应立即就医，进行心电图、心
肌酶学及冠状动脉造影等相关检查，
以排除心肌梗死可能。

58岁男子牙痛一周后心搏骤停
提醒：这些部位疼痛当心心梗预警
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老人家中自行透析引发严重腹膜炎
手卫生、规范的操作流程及充足的营养支持至关重要

12岁男孩和家人共用毛巾致面部真菌感染
医生：注意分开使用生活用品


