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明明是高血压，为什么要做颈动脉超声检查？
▲ 四川省夹江县人民医院   罗艳

糖尿病患者中，有 30% 以上的比例患
有糖尿病足病，这是导致糖尿病病人致残死
亡的主要原因之一。患者出现足溃烂的根本
原 因 是 腿 部、 脚 部 血 管 堵 塞 不 通 畅， 因 此
自行使用外敷药物来包扎伤口是治标不治
本 的 方 法， 更 有 可 能 会 加 重 病 情。 患 上 糖
尿病足病，一是要积极寻求专业医生的治
疗， 二 是 要 进 行 有 效 运 动， 帮 助 控 制 体 重
和调节血糖，才能从根本上降低血糖水平、
帮助身体有效地使用胰岛素。

室内运动
当糖尿病足病患者病情比较严重、无法

自主行动时，不可长时间卧床休息或者一直
坐着。这样会使小腿及足部的血液循环变
慢， 加 重 病 情。 患 者 可 以 在 家 里 将 一 只 脚
垫高 2 cm 左右，手扶着椅子靠背或者墙面，
前 后 甩 动 另 一 只 脚。 每 天 三 次， 每 次 两 只
脚各做 10 次。或是坐在椅子上，双臂在胸
前交叉，重复坐下起立的动作，每天三次，
每次 10 次。这些运动都可以促进腿部血液
循环，避免糖尿病足的病情加重。

糖尿病足病患者因病不能坚持运动时，
可以在床上活动脚和脚趾，做上下左右或环
形绕圈活动，还可以试着用脚尖踮起站立。
患者坐着的时候，不要跷二郎腿，这个动作
都会影响腿部和足部的血液循环。有条件下
床的患者可以扶墙短时间地抬高一侧下肢，
可 以 每 一 小 时 抬 高 一、 两 分 钟， 改 善 脚 部
与腿部的循环。

室外运动
糖尿病足病患者在户外运动时，首先要

选择宽窄松紧合适的鞋袜，这样就不会挤压
脚部；鞋子的宽度以脚趾能够在鞋子内自由
摆动为宜；注意足部卫生，要保证鞋袜清洁、
通 气 良 好、 松 软 舒 适、 袜 子 上 不 能 有 破 洞
与补丁；不可以穿皮鞋，要穿宽头软地鞋。
每次运动前要检查鞋内有没有异物，修剪
指甲时不能过短，以免伤害甲沟引起感染，

同时趾甲也不能过长，否则会刮伤皮肤。
运 动 项 目 应 以 对 脚 部 冲 击 力 小 的 运 动

合适，否则会对已经损伤的脚部造成伤害。
每天晚饭后散步半小时是很好的选择。运动
强度以不感觉足部疼痛为宜，要做到规律锻
炼、 定 时 定 量。 患 者 如 果 有 高 血 压、 严 重
心肺功能不全等并发症时，尽量不要参加
剧烈运动，可以坚持按摩足部和室内运动。
如果脚部伤害已经无法走路时，可进行脚
部防水后用游泳来代替散步。

糖 尿 病 足 病 患 者 切 忌 赤 脚 走 路， 在 家
中也应穿着布拖鞋，避免脚上踩到异物后
造成小伤口。而且即使穿着合适的鞋也不
要长时间走路，会形成足茧后导致足溃疡。
每次运动结束或者晚上睡前，都应仔细检查
足 部， 找 一 找 有 没 有 小 伤 口。 检 查 时 主 要
观察皮肤的颜色、温度、湿度，是否有水肿、
皮 损 等 异 常 情 况， 患 者 应 及 时 掌 握 病 情，
就医治疗不延误治疗。

运动的注意事项
糖尿病足患者的足部感染常伴有坏疽、

异 味， 患 者 不 但 要 承 受 身 体 上 的 痛 苦， 还
要面临截肢的危险和家庭经济方面的压力。
精神上会长期处于不同程度的抑郁、紧张、
惧怕、焦虑等负面情绪中，适当的运动不但
可 以 调 节 血 糖、 增 加 身 体 抵 抗 力， 还 可 以
使患者发泄心中郁闷，保证睡眠、饮食质量。
因此家属应多鼓励患者进行适当的运动，
使患者保持心态平和、配合治疗。

心血管疾病是生活中常见的慢性疾
病之一，在中老年人群中的发生率较大。
据资料显示，我国心血管发病率仍呈现持
续上升的情况，且死亡率高居不下。下面
我们一起了解一下心血管疾病患者日常注

意事项。

1. 遵循少油、少盐、低脂的饮食策略，
不喝凉的饮料，不吃太油腻、高胆固醇、
辛辣的食物；不吃烫食；太甜的食物也要
少吃，最好是不吃；蔬菜、水果、高蛋白
食物都是不错的选择。

2. 早睡早起。睡眠对于每个人都非
常重要，尤其是患有心血管疾病患者，
一定要保持早睡早起的习惯，每日保证
6~8 h 的睡眠。充足的睡眠可以让身体
充满活力，增强新陈代谢能力，对身体
有很多好处。

3. 锻炼身体。建议最好一周 3 次开
展有氧运动，每次 30~40 min 最好，体
质较差的人不要做剧烈运动，运动强度一
定要根据身体情况决定。运动不仅能够改
善睡眠质量，对于心血管也有很好地保护
作用。

心血管疾病的患者要避免早晨起床
后锻炼，因为人在进入睡眠状态后，身体
的各种神经都处于抑制状态，因此刚起床
时，身体的活力并不适很充足。一旦进行
剧烈运动，会对心血管造成非常大的影响，
同时要合理安全运动时间和运动强度（一
周 3~5 次，每次 40 min 左右即可），保
持身体微微出汗且不感到疲劳即可。

4. 学会早期识别。对于如存在冠心
病、高血压、糖尿病等慢性疾病患者，
如果近期胸痛较为频繁、持续时间增加，
需要高度警惕心梗的危险。当患者活动
时出现胸闷、胸痛、肩背部疼痛等症状时，
一定要立即停止活动，坐下或躺下休息，

若胸痛症状 1~2 min 后没有缓解，立即
舌下含服硝酸甘油 1 片（0.5 mg）；若
3~5 min 后症状仍不能缓解或加重，再舌
下含服 1 片。不应随意搬动患者，需要
及时拨打 120 急救电话。

5. 按时服药。一旦确诊患有心血管
疾病，则需要长期用药控制。日常用药一
定要按照医生医嘱要求，切忌私自停药换
药或增减用药量，防止增加心血管疾病复
发的概率，对身体造成伤害。

6. 定期复诊。患者一定要按照医生
的要求定期复诊，医生会根据患者心率、
血压、血脂、血糖等指标调整用药。

7. 戒烟控酒。我国烟草相关疾病的
死亡患者非常多，香烟中的尼古丁对于人
体的伤害非常大，据资料显示，长期吸烟
患者患有冠心病的风险比普通人高出两三
倍。长期酗酒对于血压的影响较大，不利
于心血管患者治疗。因此，戒烟控酒对于
心血管患者来说是最经济最有效的措施。

8. 防寒保暖。冬季一定要做好日常
保暖，尤其是中老年人。一定要根据温度
适当地增减衣物，同时要防止呼吸道感染，
如有基础心血管疾病的老年人，呼吸道一
旦出现感染，会引发很多的并发症。身体
只要出现感冒咳嗽等呼吸道感染症状一定
要及时就医，防止病情加重造成心血管出
现疾病。

9. 情绪稳定。负面情绪过重、易怒、
情绪不稳容易导致心跳加快，血压升高，
容易恶化患者病情。在日常生活中一定要
保证情绪的稳定，切勿大悲大喜。注意调
适心情，尽量找到自己感兴趣的事情，转
移自己的注意力，心中有不良情绪，一定
要及时宣泄。

以上就是关于心血管疾病患者日常
注意事项，希望对大家有所帮助。

患糖尿病足病时如何运动
▲ 河南省信阳市第四人民医院   万红梅

心血管疾病患者日常注意事项
▲ 河南省息县中心医院   甘玉虎

高血压患者到医院就诊时，最常见的
检查项目有测血压、心电图、心脏彩超及颈
动脉超声等，所以做颈动脉超声检查时，许
多高血压患者不禁疑惑，为什么要做这个检
查呢？检查的原因是什么？下面就给大家讲
解高血压及颈动脉超声检查的相关知识。

高血压的简单介绍
提及高血压，我们并不陌生，因为多

数患者会在没有任何症状的情况下发病，所
以高血压被称为“无声的杀手”。2018 年
修订的《中国高血压防治指南》中，对高血
压的定义是：在没有降压药的干预下，有 3
次诊室血压值均高于正常值，即收缩压（俗
称高压、大压）≥ 140 mmHg，舒张压（俗
称低压、小压）≥ 90 mmHg，并且 3 次血压
的测量不是同一天。

造成高血压发病的原因有遗传因素、
年龄因素（年龄越大发病率越高）、生活习

惯因素（多盐、低钾饮食，摄入过多的饱和
脂肪酸、大量饮酒等），此外肥胖、糖尿病、
甲状腺疾病等也会引起高血压。高血压患者
的典型症状包括头疼、疲倦或不安、心律失
常、心悸、耳鸣等。如果情况比较严重，即
收缩压≥180 mmHg/舒张压≥120 mmHg，
患者容易发生卒中、视物模糊、心绞痛、心
肌梗死、肾功能损害等症状。

高血压的颈动脉超声检查
为了减少高血压带给患者的伤害，实

现血压水平的有效控制，就要重视临床检查，
除了检查血钾、空腹血糖、总胆固醇、甘油
三酯、高密度脂蛋白胆固醇等基本项目外，
还要检查 24 h 动态心电图和血压监测、超
声心动图、颈动脉超声等，尤其是颈动脉超
声，更要加以重视。

颈部血管超声检查的主要内容有哪些？
检查中，颈部血管超声检查的主要部

位是颈部的大动脉，包括右侧无名动脉、
双侧颈总动脉、颈内动脉、颈外动脉、椎
动脉、锁骨下动脉。通过二维超声观察血
管内径、行走是否异常、内膜厚度、内膜
上是否有斑块或狭窄闭塞等；借助多普勒
超声对管腔内血流灌注充盈情况进行观察，
查看有无充盈缺损或血流束变细、血流反
向盗血；依据频谱多普勒对血管血流动脉
频谱进行分析，观察并分析收缩期和舒张
期的变化情况，对有无狭窄闭塞、狭窄的
轻中重度进行判断。

为什么高血压患者需要进行颈动脉超
声检查？

原 因 是：（1） 高 血 压 属 于 全 身 动 脉
痉挛变性进展的一个系统性疾病，随着疾
病的发生，会累及全身动脉，损害心脏、
脑血管、视网膜、肾等器官，通过颈动脉
超声，能够初步判断全身血管损害的程度；
（2）颈动脉超声检查是观察有无斑块或狭

窄的最佳方法，颈动脉处于特殊的位置，
具有重要的功能，行超声检查时不仅方便
操作，而且是观察或推测身体其他部位动
脉粥样硬化的有效窗口。如果在疾病早期
发现颈动脉粥样硬化，特别是对于伴有不
稳定斑块的高血压患者，稳住容易损坏的
斑块、减少斑块破裂、预防血栓形成是降
低病死率和致残率的有效手段，治疗和干
预的时间越早，越能达到临床目的；（3）
颈动脉的狭窄情况与降压目标密切相关。
如 果 患 者 有 双 侧 颈 动 脉 狭 窄 的 情 况， 并
且超过 70%，收缩压的最佳控制目标应为
150~169 mmHg，倘若将收缩压降至＜ 130 
mmHg，就会增加脑卒中的患病风险。由此
可见，只有尽早进行颈动脉超声检查，才
能及时发现心脏、脑血管、视网膜等部位
是否发生病变，了解颈动脉是否有斑块或
狭窄等情况，进而采取有效方法进行治疗
和预防。
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使患者保持心态平和、配合治疗。


