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花蓮慈濟醫學中心王志鴻副院長在冠

心病友會上，以淺顯易懂的話語教病友

和家屬們了解「猝死」。心臟內科蔡文

欽醫師則解說常見的冠心疾病與治療。

認識猝死　避免風險

王志鴻副院長以馬英九總統上任前的

準內政部長人選廖風德先生在爬山時倒

下送醫不治為例，而這樣的故事在醫院

的急診室幾乎是每星期在發生。

不久前，花蓮地區也有一位重要人

物，傍晚在學校操場運動時突然倒下，

他好像在睡夢中聽到有人叫他起床，叫

他趕快回家，太太、小孩正等他吃飯，

才醒過來，結果發現門牙掉了、滿臉是

血，他勉強地站起身走回家，他太太覺

得不對勁，馬上送他到慈院急診。王副

院長說，這就是典型的心臟病發作。這

位先生在跑步時覺得頭暈不舒服，原想

走到跑道邊的椅子休息一下，沒想到根

本來不及防備，沒意識地碰聲倒地，牙

齒因直接撞擊跑道邊的磚頭就斷了。

兒童心電圖　篩檢先天心臟病

「猝死」的對象沒有年齡的區別，有

一些小孩猝死的原因，和先天性所謂的

心臟傳導有關，就是心律不整；目前台

灣的小學生健康檢查在全球而言已非常

先進，政府讓小朋友作心電圖篩檢，花

蓮地區近年的小學生健檢多由花蓮慈院

承攬，而且這些心電圖再經由小兒心臟

專家判讀，因為有一些先天性的心律不

整可以從心電圖看出來，那些小朋友可

能會有猝死的風險。

政治人物冠心病多 小心急性發作

成人的猝死多是後天因素，王副院

長說，以大家比較有印象的就是有一個

黑人短跑健將、曾經揚名奧運的「花蝴

蝶」葛瑞菲斯，最後猝死在家中，年僅

三十八歲，這些所謂運動員的猝死，有

時候是心臟肥厚的問題，心臟肥厚也是

造成猝死的一項原因。

另外，發生在年長者的猝死，比較可

能的原因是冠狀動脈心臟病。急性心臟

病發作之前，當事人通常統統不知道，

或者是知道也故意把病忽略。

事實上，不分國內外，政壇有許多人

都有冠心病。像大家熟悉的美國前總統

柯林頓先生，在五年前五十八歲的時候

接受冠狀動脈繞道手術。另一位，俄羅

斯首位民選總統葉爾欽，他在位的時間

相當相當久，但在一九九九年的最後一

天突然宣布退位，或許有很多人人以為

顧三冠 防猝死
文／游繡華　攝影／楊國濱
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他很偉大自己退位，

事實上他是因為冠狀

動脈疾病接了九條血

管，飽受心血管疾

病折磨的葉爾欽在二

○○七年四月往生。

還有新加坡的李光耀

先生，或許有人納悶

這麼活耀的政治人物

怎會突然退下來了，

其實都是因為罹患冠狀動脈疾病。

王志鴻副院長認為，冠心病對成年

人、特別是老年人，是非常常見且容易

被忽略的疾病。如果能在診斷出疾病

時，在黃金治療時間接受治療，病人都

可以獲得更好的生活品質。

調整飲食與生活

顧好三條冠狀動脈

蔡文欽醫師，畢業自慈濟大學，在花

蓮慈院內科、心臟內科訓練五年，升主

治醫師之後又到榮民總醫院學習心律不

整的治療一年半，王志鴻副院長讚美認

真學習的蔡文欽醫師在花蓮已超過十四

年，向病友推薦蔡醫師已是「花蓮的孩

子」。

蔡文欽醫師說，現代人吃的好，大

魚大肉多，另外，還因為生活型態的改

變，工作應酬多，壓力大，以及抽菸等

緣故，導致許多人提早面對心臟的問

題，且其中不乏三、四十歲的人罹患冠

狀動脈疾病。其實，急性心肌梗塞的死

亡率達百分之十至二十。心臟上有三條

血管，右邊有一條，左邊有兩條，簡而

言之，這三條血管出問題，就是冠狀動

脈疾病。心臟跳動完全靠這三條血管來

供給營養，因此，這三條血管只要一條

出問題，心臟就不會跳，心臟不跳，人

就會倒下去。這三條血管要好才能維持

心臟好，血管不好，就會失調，心臟就

會出問題。

胸痛心絞痛　立刻就醫查病因

蔡文欽醫師指出，心血管病變的危

險因子包括高血壓、高血脂、糖尿病、

抽菸、家族遺傳、肥胖、人格因素、種

族等。如果這三條冠狀動脈血液供應不

足，人就會覺得不舒服，產生所謂的心

絞痛。痛的位置大概在胸口，痛的時

間大概會持續三十秒到五分鐘，如果胸

▌花蓮慈濟醫院王志鴻副院

長以身旁發生的案例故事說

明猝死與背後成因。



人醫心傳
二千零九年 一月

64

健康專欄

痛超過十五分鐘，應該是心肌梗塞了。

疼痛有時候會痛到手臂，有時候痛到下

巴，有人會描述好像一顆石頭壓在心

頭，很緊，很難呼吸，有人會形容心臟

很像在絞一樣。

心絞痛的誘發原因包括：走路、跑

步、爬山等運動，有的人在用餐後，有

的人可能因為天氣變化，像現在十一月

天，天氣變冷，就比較容易發生心絞

痛。大部分的人在休息後就會比較好，

或含舌下含片（俗稱救心丸），讓心臟

比較舒服。有時候會合併其他症狀，像

冒冷汗，或有點喘，或坐立難安。

不過，就心肌缺氧的症狀來說，有些

人是沒有症狀，就像一座冰山，有百分

之九十是在海底下的，因此有些人沒有

症狀不代表他沒有問題。一般來說，心

臟血管發生阻塞，血不足，心臟的營養

不夠就會痛，就要來看醫生。

檢查項目多樣　　由醫師判斷

蔡文欽醫師說，到醫院檢查又分非

侵襲性檢查與侵襲性檢查；非侵襲性

檢查包括心電圖、胸部X光、運動心電

圖、二十四小時心電圖、心臟超音波、

核子醫學檢查、電腦斷層等，現在的技

術是越來越進步，非侵襲性的檢查也會

越來越多。最簡單的方式就是心電圖檢

查，約需十分鐘，就可大概看出有什麼

問題。如果有問題，會接著做心臟超音

波，超音波的檢查就是看心臟動得好不

好，因為冠狀動脈是營養心臟，如果缺

氧，心臟就會動得不好，這可藉由心臟

超音波看得出來。

再來是心臟核子醫學的掃描，藉由

心臟顯影，看心臟的肌肉動得好不好，

動得不好就可能代表心臟血管阻塞。另

外，也可利用電腦斷層的技術重組血

管，看出哪邊有狹窄，不過這檢查也有

其限制性。至於那些人需要做哪些檢

查，須由醫師判斷。

所謂侵襲性的檢查，就是從手或腳打

針，把管子伸到心臟檢查，照出那三條血

管有沒有問題，這就是心導管檢查。侵入

性雖有風險，但在可接受的風險範圍。

冠心病要如何治療？蔡文欽醫師說，

須先找出病因，進行治療。治療方面包

括藥物治療和非藥物治療。藥物治療以

口服為主包括阿斯匹靈、血管擴張劑；

或做血管暢通術，亦即心導管手術等，

這須由醫生評估建議進一步治療。

非藥物治療包括戒菸、減肥、適當的

運動，控制體重、控制血糖（糖尿病患

者）、控制血壓（高血壓患者）、再來

降低膽固醇。

什麼是健康的飲食？少油脂、低糖、

低鹽、多吃蔬菜，維持三低一高的飲食

方式，冠狀動脈就能保養的比較好。運

動，只要適當即可，慢跑、走路、爬美

崙山、跳舞都很好。

穩定型門診追蹤

急性發作急診救心

一般說來，穩定型心絞痛多在門診追

蹤、治療，若非穩定型心絞痛、甚至心

肌梗塞的病人，大概都須住院治療，住



人醫心傳
二千零九年 一月

65

院就用點滴注射藥劑。急性心肌梗塞是

比較危險的症狀須住到加護病房觀察，

這類病人多是整條血管已塞住。

輕微的心絞痛通常是血管只有塞一點

點，心肌梗塞的心絞痛感會比較嚴重，

持續的時間比較長，痛的時間往往超過

十五分鐘以上，若是遇到這狀況，就要

警覺是否是心肌梗塞，也會伴隨冒冷汗

或嘔吐，另外，這種急性心肌梗塞通常

發生在清晨，急性心肌梗塞是整條血管

統統都塞住了，塞住後，心肌會因為沒

有足夠的氧和營養而整塊壞死，急性心

肌梗塞的治療大都直接到急診做處置，

請病人考量做心導管暢通血管，或注射

藥劑治療。

急性心肌梗塞嚴重的病人還可能有

些併發症，如心律不整，需要心臟按摩

或電擊治療，還可能併發心臟衰竭，有

的人甚至心臟會破掉，這些都是比較少

見，但是比較危險。蔡文欽醫師說，急

性心肌梗塞的治療大概在急診檢查結果

出來後，醫師就會決

定是注射藥劑溶解血

栓，或考慮做心導管

方式打通，在花蓮慈

院，因有心導管室及

完善的心臟科團隊，

大部分都會建議以心導管打通冠狀動脈

做治療。血管暢通術包括用氣球做血管

擴張就好，另外一種是放血管支架，如

果很嚴重無法用心導管治療時，就得考

慮做開刀治療，因此本院的心臟外科醫

師也同時待命，如果是繞道手術就是這

條血管已經不通了，須另外找一條路來

幫它接上去，就會另外從手或腳去找血

管，繞開那狹窄的部位，使心臟血管暢

通。

營養師張星容也提醒冠心病友及家

屬，正確的健康飲食觀念，才是維持身

體健康的根本之道，也可以讓病友減少

發病的危險。建議病友及鄉親除了油

少、鹽少、低糖之外，要多吃蔬菜，有

些水果因為甜分高，要注意份量，一份

若以一個拳頭為標準，一天要控制在

兩、三分左右。

近來由於季節更迭，氣溫變化大，提

醒病友，出門時要多帶一件衣服，每天出

門運動的時間不要太早，也不要太晚。

▌東區醫療網與花蓮慈院王志

鴻副院長提供豐富的禮物、禮

券，希望病友參加完活動之

後，顧好自己的心臟，也能把

健康資訊分享給親友。圖為蔡

文欽醫師代表將禮物贈送給病

友。
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「咻！咻！咻！」遠遠地就聽到診間

外面傳來陳婆婆喘鳴的聲音，陳婆婆一

進診間就說：「最近不知道怎麼回事？

老是覺得胸悶，晚上咳個不停！」您是

否有如同陳婆婆一樣的症狀，常有不明

原因的咳嗽、胸悶，一口氣喘不上來的

感覺？有可能是氣喘的前兆喔！

兒童或成人氣喘

找出過敏或刺激原

據臺灣氣喘衛教學會公佈，氣喘在全

世界近幾十年來不管是小孩或是大人都

愈來愈常見，估計目前全世界約有三億

人口罹患氣喘病，到西元二○二五年將

有百分之四十五到五十九的世界人口有

氣喘病，未來二十年將額外增加十億氣

喘人口。

氣喘的致病因素相當複雜，現已知與

遺傳基因息息相關，有氣喘病史的父母

親其子女罹患的比例會增加二、三倍。

但父母親有氣喘，不見得子女就一定會

有氣喘，同樣地，家族內沒有任何氣喘

病史的人也可能會患有氣喘病。對大多

數的氣喘病人而言，早期接觸過敏原所

引起的過敏反應是造成氣喘最早最可能

的致病因，對兒童而言更是主要發病的

原因，此外「呼吸道慢性發炎」也是造

成氣喘的另一項原因。

氣喘病大略可分為兩類，一類為「外

因性氣喘」，又稱「過敏性氣喘」，也

就是接觸到外在過敏原而引起的，通常

在二十歲以前發病，過敏原則因人而

異，在臺灣最常見的過敏原，有動物毛

髮、灰塵、黴菌、塵瞞、蟑螂等；對

二十歲以後成人型發病的氣喘而言，過

敏原及過敏反應就不再是單一主要的發

病原因，許多刺激原如藥物阿斯匹靈、

肺部感染、感冒、吸入性刺激物、冷空

氣、激烈運動或心理壓力等因素都會造

成支氣管痙攣而誘發氣喘。

改善環境十撇步 好好呼吸不喘咳

環境控制避免接觸過敏原及刺激物是

控制氣喘病的重要課題，據調查在臺灣

九成以上的過敏體質對塵瞞過敏。所以

改善居家環境避免過敏原才是遠離氣喘

咻咻聲 咳不停？

文／王筱霈　花蓮慈濟醫學中心氣喘個案管理師

編審/花蓮慈濟醫學中心護理部健康專欄編輯小組

認識氣喘
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的首要方法：

1.  時常打掃居家環境，減少流動性之過

敏原。勤洗地毯、窗簾，避免灰塵積

聚，盡可能使用塑膠製的地毯或百葉

窗。

2. 使用除濕機降低溼度至百分之五十到

六十間，除了可以防止黴菌滋生外也

可降低塵瞞的活動力。

3. 床墊是塵瞞最大的來源，因此寢具包

括床單、被套、枕頭套需每一到兩週

以攝氏五十五度以上的熱水泡十到

二十分鐘後，再以一般程序清洗，即

可防止塵瞞生長。

4.  有抽菸者需戒煙，無抽菸者需避免吸

入二手菸，此外避免使用芳香劑、香

水、或有刺激性之揮發性用品也可避

免氣喘發生。

5.  氣溫變化過大時，應注意身體保暖，

外出最好戴圍巾口罩來保護肺部。

6.  呼吸道傳染病流行期間，應避免出入

公共場所。

7. 避免冰品、油炸及刺激性食物。

8.  避免情緒起伏太大，心情維持平穩，

大哭或大笑容易引起氣喘發作。

9. 養成規律運動的習慣，因運動可以增

加心肺功能外也能增進體力，但勿突

然激烈運動，運動前需做十五到三十

分鐘的暖身操。

10.  家中最好不要飼養貓狗等寵物，即

使有飼養也要定期清洗，並飼養於

戶外。

秋末冬初之時是氣喘門診病患最多的

時候，因為這個時節日夜溫差大且塵瞞

最活躍，被單若久久未用會累積許多過

敏原如塵蹣或黴菌，若剛拿出來而未經

曝曬，蓋在身上便容易因過敏原散發，

導致氣喘發作。

夜咳或咳嗽超過十天　需就醫

五成的氣喘病平常只是用咳嗽來表現

而已，當您常有夜咳或咳嗽超過十天，

便需就醫診斷是否得了氣喘病了。

避免過敏原，改善居家環境，尤其

是塵瞞的防治，在氣喘專科醫師的指導

下正確用藥，為目前氣喘的最佳處置方

式。其實氣喘疾病本身並不可怕，可怕

的是我們常常因疏忽此疾病，只要用對

方式，氣喘是可以好好被控制並可使它

發作的次數及嚴重程度降低，氣喘疾病

將不再會是威脅我們健康的危機。
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中醫婦科門診，常常有人會問：「醫

生，我去檢查發現有子宮肌瘤，西醫要

我開刀拿瘤，我能不能不開啊？」這是

許多婦女開刀前的疑問，如果是良性，

可以不開嗎？

回答問題前，要先瞭解什麼是子宮肌

瘤。

五分之一長肌瘤 手術與否視症狀

子宮肌瘤是女性子宮內的平滑肌肌

肉細胞與結締組織細胞增生而成的硬

塊，臨床依其生長位置分成：黏膜下肌

瘤、肌肉層肌瘤與漿膜下肌瘤。依據統

計，婦女約有五分之一的機會會有子宮

肌瘤，所以發生率不算低。不過，這些

長肌瘤的婦女約有一半以上並無明顯症

狀，往往是無意間發現，或是到婦產科

檢查其他問題時意外發現子宮長肌瘤。

真正有症狀的患者比較少，也因此不是

每個長肌瘤的患者都需要開刀處理。

受子宮肌瘤困擾的病患，常會問：

「為何我會長肌瘤？」目前的研究，病

因仍不明確，但學者專家認為子宮肌瘤

是一種女性賀爾蒙依賴性腫瘤，臨床發

現子宮肌瘤多發生於生育年齡的婦女；

妊娠期肌瘤長得快，停經後肌瘤停止生

長，甚至萎縮消失。

子宮肌瘤的臨床表現

子宮出血：往往會使月經經期延長，

淋漓不止；嚴重甚至出血過多而導致貧

血。

腹部腫塊：肌瘤增長到一定大小會從

腹部觸診時觸及硬塊，不過這項表現往

往受到病人體型胖瘦，與肌瘤生長位置

而有所影響。

壓迫症狀：肌瘤增大後，會造成鄰近

器官受到壓迫而產生症狀。

下腹痛：肌瘤不常造成疼痛，但肌瘤

內細胞變性，或是肌瘤屬於漿膜外蒂狀

肌瘤，其上的瘤蒂扭轉會造成肌瘤細胞

壞死，會造成急性腹痛。

影響懷孕：肌瘤會使子宮內膜生長受

到影響，子宮腔變形，進一步影響懷孕

著床。

在中醫學上，並沒有「子宮肌瘤」一

詞，而是有類似相關的字詞：癥瘕、石

瘕；最早的相關記載，當屬兩千年前秦

漢時代的《黃帝內經》所載：「石瘕何

如？石瘕生于胞中，寒氣客于子門，子

門閉塞，氣不得通，惡血當瀉不瀉，衃

以留止，日以益大，壯如懷孕，月事不

以時下，皆生于女子，可導而下。」不

過這些字詞並不能完全代表子宮肌瘤。

子宮肌瘤要手術嗎？
文／吳俊賢  臺中慈濟醫院中醫部主治醫師
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寒氣積於下腹　三大體質治肌瘤

中醫觀點，子宮肌瘤的成因主要還是

因為自體正氣虛弱，加上遇冷（天冷、

食冷）使寒氣積於下腹。而有部分是因

為曾有身體受傷，導致氣血容易瘀凝，

壅 於 包 絡 。

而女性衝任二

脈如受寒氣侵

犯，造成瘀血

阻滯，更易月

經失調，衍生

相關腫塊。在

中醫治療上，

不只是著重在

肌瘤本身，也

考慮到肌瘤引

發的症狀，如

崩漏、腹痛、

不 孕 等 等 ，

因此在中醫病

因與治療角度

上，是跟現代

醫學不同的。

在中醫治療方面，採取的原則是「急

則治其標，緩則治其本」，也就是患者

就診時，如果有因肌瘤導致身體有明顯

不適症狀，要先從症狀緩解消除為優先

考量；而症狀一旦緩解，或是沒有明顯

▌血瘀型體質的病

人，會因子宮肌瘤

的生長而感到腹部

腫塊堅硬、固定不

移，壓了會痛，而

且經期容易刺痛、

血塊多。宜用活血

化瘀藥材以散結之

方式治療，常用藥

物有桃仁(中)、

紅花、赤芍、川

三七、三稜等。

品名 食材 步驟

桃仁粥 桃仁五錢、糙米適量

桃仁搗成泥後，加

水研成汁後，去

渣，與糙米同煮成

粥。

益母

草粥

益母草汁十西西、生地黃

汁四十西西、藕汁四十西

西、生薑汁少許、蜂蜜十

西西、糙米適量

先將糙米煮粥，加

入上述藥汁及蜂

蜜，煮成稀粥。
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症狀，則可以針對肌瘤本身治療。

而肌瘤的治療，也因病患體質不同，

使用方藥也不同，大略可分成氣滯型、

血瘀型、痰濕型三種：

氣滯型：這類病人容易覺得下腹脹

滿不舒，腫塊摸起來不硬，而且推之可

移。治療上常用行氣理滯之方式，常用

藥物有木香、陳皮、青皮、枳殼、川楝

子等。

血瘀型：這類病人會覺得腹部腫塊

堅硬，固定不移，有壓痛，而且經來容

易刺痛血塊多。治療上宜用活血化瘀散

結之方式，常用藥物有桃仁、紅花、赤

芍、三稜、川三七等。

痰濕型：這類病人會感到腫塊偏軟，

往往容易有白帶增多的現象。治療上以

化痰除濕，散結消癥的方式，常用藥物

有茯苓、貝母、半夏、敗醬草等。

針灸治療也有一定的療效，主要針刺

穴位為關元、足三里、血海、太衝、三

陰交，如月經量多，加取隱白、大敦、

脾俞、內關；月經不調再加腎俞、交信

穴；帶下量多者，加配帶脈、白環俞、

氣海穴；常腰痛加八髎、命門穴。除了

關元、足三里用補法，其餘多用瀉法，

強刺激，不直刺腫塊部位，經期時則停

止治療。

耳穴治療一次可使用四至五個穴點，

多選用子宮、卵巢、內分泌、皮質下、

肝、脾、腎等穴點，兩耳交替使用，加

強刺激。

子宮肌瘤不可怕 先找醫師釐病因

至於子宮肌瘤的患者需不需要手術，

主要跟臨床表現是否嚴重影響生活有

關。一般說來，子宮肌瘤的患者如果沒

有明顯症狀，只需要定期追蹤肌瘤大小

即可。而患者如有症狀，程度不嚴重，

除了西醫追蹤與症狀治療外，也可以藉

由中醫藥物與針灸治療。

而肌瘤影響生活作息甚劇，若無生育

打算，或是肌瘤生長速度過快，或是以

保守方式治療效果不佳者，手術則是最

後的考慮方式。

子宮肌瘤可透過飲食調理，來改善病

情與症狀。經期前後忌食生冷的食物，

以免寒凝而導致血瘀加重；經期月經量

多時，應少食辛辣香燥的食物，以防經

血量增多；平時避免暴飲暴食損傷脾

胃，飲食宜清淡，富於營養，不宜過食

重口味，以免生痰助濕，使肌瘤更大。

建議平常可多食海帶、昆布等食物。

子宮肌瘤是婦女十分常見的婦科問

題，但是並不可怕，重要的是要定期追

蹤，注重自我的身體保養。如果希望接

受中醫治療，也請記得要找合格的中醫

師診察開立處方，切勿自行至藥房隨意

拿藥服用，或誤信偏方。正所謂「藥物

三分毒」，對證的藥才是藥，不對證的

則是毒，務必要謹慎小心。


