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老年人为何会得白内障？能根治吗？
眼科医生详解白内障科普小知识

老吴年过五旬。几天
前的一个中午，吃饱喝足的
他照旧点燃了一根烟。然
而，没过多久，他发现不太
对劲——胸口突然痛起来，
一阵紧过一阵。不到半个
钟头，他已是满头大汗，面
色苍白！

老吴急忙喊来家人，在
家人的帮助下，赶往泉州市
第一医院城东院区。经仔细
检查，老吴的肌钙蛋白及心
肌酶等心肌损伤指标明显升
高，心脏彩超提示室壁运动

异常，心电图异常Q波，随
机血糖 16mmol/L。而冠脉
造影检查发现，老吴的心脏
有一条冠状动脉完全闭塞！
医生紧急为他开通闭塞的血
管，置入一个支架！

这并非老吴第一次发
生心肌梗死。实际上，他已
反复胸痛8年多，到现在，心
脏已经放置了 4个支架与 2
个药球！那么，为什么他会
反复胸痛呢？

泉州市第一医院心内
科主任医师戴若竹了解到，

2015年那年，老吴第一次出
现胸痛，当时诊断为急性下
壁+正后壁心梗，冠脉造影
显示有一条血管完全闭
塞。那一次，老吴被置入第
一个支架。治疗中，医生发
现，时值壮年的老吴却有一
身“老年病”——高血压、2
型糖尿病、高脂血症等，而
且，他每天至少要抽一包半
烟，已经抽了 20多年，而这
些都是心梗的高危因素！
为避免再次心梗，医生从饮
食、运动、生活习惯及用药

等各个方面对他反复叮嘱，
并要求他戒烟。然而，老吴
没能配合，平时不忌口，不
到医院调整降糖药，拒绝打
胰岛素，血糖控制不了，并
继续抽烟喝酒猛吃！

在接下来的 8年里，老
吴反复出现胸痛，先后做了
5次介入。这一次已是第 6
次，而且还需要做第7次，因
为还有两条血管狭窄或次
全闭塞需要植入支架！面
对这个“老病号”，心内科的
医生们真的是恨铁不成钢。

烟不离手 中年男子反复胸痛8年
进入秋冬季节，心肌梗死的风险开始呈现升高趋势；医生提醒，预防心梗这样做

N海都记者 刘薇

“饭后一支烟，快活似神
仙”——抽烟，是泉州老吴的一大
爱好，每天少说一包半。然而，抽
着抽着，他的胸突然痛起来了！

经检查，老吴确诊心肌梗
死！好在抢救及时，得以脱险。
然而，事情还没完……

近期，泉州天气转凉，随着冷
热交替、昼夜温差加大，心肌梗死
的风险也开始呈现升高趋势。泉
州心内科医生提醒，当持续或反
复出现胸闷、胸痛等症状时，应及
时拨打120，到具有胸痛中心的
医院就医。

烟不离手从不忌口 男子反复胸痛八年

心脏好难受啊!

心肌梗死发病率逐年上升
持续胸痛胸闷须及时就诊

心肌梗死

唐昊/漫画

据了解，急性心肌梗
死是冠状动脉出现急性阻
塞，心脏肌肉因缺乏血液
供应出现坏死，使得心脏
功能受损的可能危及生命
的急性病症，属于急性冠
脉综合征范畴。多数患者
在发病时表现为急性胸
痛、胸闷，大面积心肌梗死
将诱发休克，抢救不及时
可能导致死亡。

“这些年，急性心肌梗
死的发生率总体呈上升趋
势。值得注意的是，近年
来发病群体逐渐年轻化。”
泉州市第一医院心内科主
任医师戴若竹分析，心肌
梗死的危险因素，包括高血
压、吸烟、糖尿病、血脂异
常、超重或肥胖、家族史
等。除此之外，现代社会
中，不健康的生活方式，比
如，持续熬夜，饮食不节制，
高盐摄入，缺乏运动，有嗜
烟、酗酒等不良习惯，这些
因素也与心梗有很大关
系。“有研究表明，吸烟大幅
增加冠心病、心肌梗死和心
脏性猝死的风险；吸烟量越
大，吸烟年限越长，发病和

死亡风险越高。”
此外，进入 10月份以

后，泉州天气转凉，随着冷
热交替、昼夜温差加大，心
脏负荷增加，诱发心肌梗
死的风险也开始呈现升高
趋势。

“时间就是心肌，时间
就是生命。”戴医生提醒，
当出现胸闷、胸痛等症状，
且持续时间超过 20分钟，
部分患者在心梗发病前一
段时间，常反复出现短暂
性胸痛等症状，要及时拨
打 120，到具有胸痛中心
的医院就医。

同时，戴主任建议，预
防心血管疾病，从戒烟开
始。除此之外，要改变不
良的生活方式。平时生活
要有规律，避免经常熬夜；
饮食宜低盐低脂，多吃新
鲜蔬果，避免暴饮暴食；进
行适量运动；根据气候变
化，及时增减衣物。若有
长期慢性病史（高血压、糖
尿病、高血脂、冠心病等），
应积极进行慢性病的治
疗，因为心肌梗死的发生
与它们有着密切的联系。

□延伸阅读

问答：
1.白内障术前需要准备些什么？
答：需进行详细的眼部检查，包括视功能、眼压、

晶体混浊程度、眼底检查等以评估眼部情况，做好完
善的术前准备。同时进行血压、血糖、心电图、生化
常规、血常规、尿常规、凝血等全身检查。

2.术中患者如何配合？
答：应控制紧张情绪，保持平和、放松的心态，配

合手术医生，顺利完成手术。
3.术后恢复期应注意什么？
答：术后要预防术眼感染，术后1个月内要特别

注意眼部卫生，做到不用手揉眼睛，不使用纸巾等擦
拭眼睛，1周内眼内避免进水。糖尿病患者需控制饮
食保持血糖平稳；严格控制血压、血糖。术后要注意
保护术眼，不参加剧烈运动，避免术眼受到碰撞、挤
压等。

4.白内障能否根治？
答：正常情况下，白内障手术是把混浊的晶体摘

除，然后换一个透明的人工晶体进去，这个人工晶体
无需更换，可终身使用。术后如出现再次模糊的现
象，往往是因为支撑晶体的囊袋上长了一层膜，到门
诊打一次激光即可。

（本文由福建医科大学附属第一医院眼科王晓
辉撰稿）

目前，人工晶体分为
单焦点人工晶状体和多焦
点人工晶状体。单焦点人
工晶状体只有一个焦点，
植入后看远或看近，只能
有一处最清晰，远近不可

兼得。双焦点人工晶状体
可以同时兼顾看近和看
远，远景和近景都比较清
晰，但在中间距离（中视
力）则稍逊一些。三焦点
人工晶状体可以实现远-

中-近距离的全程脱镜，能
够满足更高的视觉需求。
但并非所有人都适合植入
多焦点人工晶状体，还需
进行相关检查。

人工晶状体的选择，

需要综合考虑诸多因素，
如 平 时 的 用 眼 、生 活 习
惯、经济状况以及术前检
查情况等。医生会根据
个人情况，给出合适的选
择建议。

需要注意的是，白内障
手术早已不是“需要熟透了
才能做”的手术了。如果通
过医生检查发现目前的视
力下降确实是白内障造成

的，而且影响到了正常的生
活，这就提示需要考虑接受
白内障手术治疗了。白内
障越早发现，治疗效果越
好，术后恢复得也更快。

白内障手术，是在透明
角膜上做一个小于3毫米的
切口，采用超声乳化的方式，
伸入笔尖大小的超乳针头，
将混浊的晶状体粉碎吸出，

植入人工晶体并固定。整个
手术过程只需要十分钟左
右。人工晶体取代混浊晶状
体植入眼内，相当于眼内植
入一枚“小镜片”。

所谓白内障就是眼睛
里的一个叫晶状体的结
构混浊了。我们把人眼
比作一台精细的照相机，
眼睛里的一个叫晶状体
的结构相当于相机的镜

头，而人眼眼底的视网膜
则相当于胶卷。晶状体
失去原有的透明度，好比
镜头前蒙着一层纱，阻挡
了光线，光线难以照射至

“胶卷”视网膜，从而导致

患者视物模糊，不能得到
良好的图像。

老年人常有代谢功能
减退，抗氧化功能下降，全
身及眼部动脉硬化，引起晶
状体囊膜破坏或使其渗透

性增加，失去屏障作用，促
使晶状体蛋白变性形成灰
白色混浊。此外，患有糖尿
病，长期吸烟，长期暴露于
紫外线下，也会加速白内障
进展。

白内障是老年人的常见眼病，也是致盲病之一。当老年人出现看东西模糊，仿佛眼前蒙着一层纱，认不清人
物，出现固定黑影时，就要考虑是否有白内障了。

目前，手术是治疗白内障唯一有效的办法。那么，手术治疗需要注意什么呢？一起来了解。

白内障是因为晶状体混浊了

手术相当于植入一枚“小镜片”

根据需求选择合适晶状体


