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近日，在乌兰浩特飞往武汉
的南方航空CZ6607航班上，乘
客曹女士突发心慌胸闷不适，同
航班的湖北中医药大学基础医学
院赵宾宾教授、吴永贵副教授、博
士后刘芳、科研助理刘怡一行4
人联合机组人员及时救援，保障
该乘客平安抵达武汉。

据悉，该校师生4人赴内蒙
古出差，完成工作任务后乘坐飞
机返回武汉。

“飞机起飞不久就发布紧急广
播寻医通知，我们马上亮明身份，
跟随乘务员来到患病乘客身边，开

展紧急救助工作。”吴永贵介绍。
4人在现场分工协作，吴永

贵详细询问了患病乘客的症状及
相关病史，查看患者随身携带的
影像报告，通过四诊合参诊断患
者基本情况，初步排除急性心脑
血管事件可能，并结合临床经验，
采用中医特色穴位疗法，为患者
按压膻中及内关等穴位，缓解症
状。刘芳动态监测患者生命体
征，刘怡进行心理疏导，赵宾宾全
程指导。约15分钟后，患者心慌
胸闷症状明显好转，呼吸平稳。

“吴医生帮我按压穴位后，就

像打开了电源开关，胸口那股闷
气唰地就散了！中医药很神奇！”
曹女士在好转后紧紧握住吴永贵
的手，哽咽着表达了感谢。

考虑到患者年龄较大，且抵
达武汉后还需转机至广州，师生
全程与患者保持沟通，缓解患者
的紧张焦虑情绪，并详细介绍了
内关、膻中等中医急救穴位的位
置、功效及按压方法，从医学角度
给出了后续治疗、日常养护方面
的建议，将空中急救延伸为全程
健康管理。

中国南方航空CZ6607全体

客舱机组人员在感谢信中写道：
你们的行动生动诠释了“生命至
上 救死扶伤”的职业精神，在飞
行中的客舱内，你们以专业为盾，
以人心为灯。不仅帮助了旅客，
也让我们深刻地了解了“敬畏生
命”。向你们致敬！

师生4人冷静判断与温情关怀
并重的施救过程，不仅是对“健康所
系 生命相托”医者誓言的践行，更
彰显了中医整体观和“形神一体”理
念在急症处理中的独特优势。

张越 实习生魏钰珂
通讯员陈依 胡梦佳

武汉高校师生空中施行穴位疗法
15分钟完成中医急救

我们每个人的日常锻炼强
度都一样吗？答案是否定的，在
运动量及运动方式上需要考虑
到个体差异，在医学上我们常常
会涉及运动处方。

运动处方是指根据个人的
具体情况，如年龄、性别、体重、
健康状况等，制定个性化的运动
方案。其中很重要的一项是最
佳运动心率的计算。目前公认

的最简单的计算方法是：220减
去年龄得到的数据为最大心率，
用最大心率乘以60%—80%，得
到的心率范围就是有氧运动的
最佳强度。建议运动时间：每次
30—45分钟，每周3—4次。

同时我们还可以通过剧烈
活动测定峰值心率、结合主观
疲劳评定，测定二氧化碳的体
积与吸入氧气的体积之比，测

量血液乳酸的含量等方法，来
及时调整运动强度。对于有基
础疾病的患者及老年人的运动
强度，建议在医院的专业评估
下进行。

武汉市中心医院 田园

28岁的年轻小伙不明原因
腹泻，一年内暴瘦至67斤，最终
确诊为克罗恩病（CD）。2025
年5月19日，是全球第16个“世
界炎症性肠病（IBD)日”，这种疾
病尤其“青睐”15—49岁年龄段
的人，容易被误诊漏诊。

三年前，恩施的小陈出现不
明原因腹痛腹泻，从每日四五次
逐渐增加到十多次。多地就医
均诊断为肠炎，但治疗毫无效
果，体重也一路暴跌至67斤，直
到突发肠穿孔，最终在武汉大学
中 南 医 院 确 诊 为 克 罗 恩 病
（CD）。经过治疗，小陈的炎症
得到控制，体重逐渐恢复。两年
来他坚持规范用药，病情稳定。

像小陈这样的患者并非个
例。中南医院消化内科行政副
主任叶梅教授介绍，IBD是一种
慢性、反复发作的肠道炎症性疾
病，主要包括克罗恩病和溃疡性
结肠炎，与遗传、免疫等因素相
关。过去20年，我国该病发病
率增长约20倍，预计2025年患

者总数将突破150万人。
叶梅表示，IBD症状与普通

肠炎相似，误诊和漏诊率很高。
若出现持续腹泻、腹痛、便血、不
明原因消瘦等症状，一定要及时
找炎症性肠病专科医生就诊。

IBD重症患者每日腹泻可
达10—30次，还会伴有肛瘘、肛
周脓肿等并发症，严重影响生活
质量和社交，许多患者因此常伴
有焦虑、抑郁等心理问题，而被

迫中断学业或工作。
不过随着科技进步，该病治

疗取得重大突破。2020年以来，
已有多种生物制剂和小分子药
物问世，医保政策也让更多患者
受益。“但规范治疗是关键。”叶
梅表示，“很多患者在症状缓解
后就自行减药或停药，这极易导
致病情反复甚至恶化，因此患者
一定要遵医嘱，定期复查。”

黎清

武汉晚报讯（记者赵萌萌 通
讯员张素华 陈舒）近日，47岁的
汪先生在家挪冰箱时触电，即刻
面色苍白，左上肢麻木，左肩疼痛
剧烈，无法活动，家属及时发现状
况切断电源后，将他送至武汉市
第三医院骨二科就诊。

接诊的主治医生周龑擘发
现，汪先生的左手皮肤有烧伤创
面，左肩压痛明显，活动严重受
限，完善相关检查后确诊为左肩
胛骨粉碎性骨折，左肩冈上肌部
分撕裂，左肩冈下肌、肩胛下肌、
大小圆肌、三角肌损伤。经过几
天的治疗，汪先生的病情稳定后，
周龑擘又为他顺利实施了左肩胛
骨骨折切开复位内固定的手术，
患者术后恢复良好顺利出院。

“电击伤是高能量的损伤，电
流通过人体时会对组织和器官造
成不同程度的损伤。”周龑擘介
绍，热效应会造成组织烧伤，化学
效应导致的电解质平衡紊乱会引
起组织损伤，物理效应引起肌肉
的剧烈收缩会导致骨折、脱位等
物理损伤。

据悉，电击伤发生时主要有
以下表现：触电的皮肤烧伤局部
症状，头晕、心慌、肌肉抽搐、意识
丧失、呼吸心跳骤停等全身症
状。肩胛骨骨折常常是因为高能
量损伤造成的，单纯因电击伤造
成肩胛骨骨折的情况很少见。汪
先生触电时没有摔跤却出现肩胛
骨骨折，是因为电流通过时造成
肩关节周围的冈上肌、冈下肌、肩
胛下肌等肌肉持续强烈收缩，产
生巨大的牵拉力超过肩胛骨的承
受能力导致肩胛骨骨折，还造成
冈上肌的撕裂和肩部肌肉的损
伤。

小伙被误诊一年暴瘦至67斤
持续腹泻+消瘦需早筛克罗恩病
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健身有妙招，运动处方来支招

罕见！男子挪冰箱触电
导致肩胛骨骨折


