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女子心跳骤停 美甲差点耽误救命
急诊医生称关键时刻，美甲会影响测血氧、干扰急救

因S242省道与疏港南路搭接建设工程，2026年3月10日
至 2026年 8月 10日，S242省道与疏港南路搭接处(K90+
365.5-K90+920)实行部分封闭施工。过境及大件运输车辆
请提前从204国道、G15沈海高速、S16连宿高速等道路绕
行，请过往车辆和行人遵照交通标志指示通行。

特此通告。
连云港市公路事业发展中心
连云港市公安局交通管理局

2026年2月28日

施工通告

近日，湖南一名28岁女子因
突发暴发性心肌炎、心源性休克
导致心跳骤停，送医抢救时却遭
遇了阻碍，因为她十个指头都做
了长款美甲，导致指脉氧仪始终
无法探测到真实血氧数值。为
此，医院紧急联系专业美甲师赶
赴现场，争分夺秒完成卸甲。后
经全力救治，女子最终脱离危险。

为什么美甲会影响血氧监
测？东部战区空军医院急诊科副
主任医师孙涛表示，指脉氧仪通
过红光和红外光穿透手指血管，
依据血液对两种光线的吸收差异
来计算血氧饱和度。而长款美
甲，特别是延长甲和甲油胶，会明
显增加手指组织的厚度，阻碍光
线穿透至血管。“有些女孩子喜欢
涂深色甲油，这也会吸收大部分
检测光线，导致仪器无法捕捉有

效信号，出现读数失真或无法探
测的情况。”他补充道。

如果把长款美甲剪短，能恢
复血氧监测吗？孙涛表示，通常
不能。“这类美甲大多数是人工
甲片，如水晶甲、光疗甲，并不是
天然指甲。直接剪短只能去除
长度，无法消除甲片厚度和甲油
胶遮光层，光线仍然难以穿透。”
他还提到，强行剪拆还可能导致
甲片碎裂划伤手指，增加感染风
险，因此专业卸甲是更安全有效
的选择。

不止血氧监测，美甲还可能
干扰多项医疗操作。孙涛举例，
一些年轻女孩喜欢戴金属装饰
的美甲，在做心电监测时，金属
可能干扰电极片导电，导致心电
波形失真，部分含金属成分的美
甲在做核磁共振（MRI）检查时

也可能产生伪影。此外，美甲还
会影响脉搏传感器对血管搏动
的识别，干扰血压、心率变异性
等指标的监测，“监测数据失真
可能导致医生误判病情、延误治
疗。紧急情况下卸甲也耗费时
间，可能错失最佳抢救时机。”另
外，孙涛说长款美甲的缝隙还容
易藏匿细菌，如果需要手术的
话，无法彻底消毒，增加术后感
染风险。

除了手指，还有其他部位可
以测量血氧吗？孙涛介绍，临床
上会采用脚趾监测或耳夹式血
氧仪作为应急选择，但存在明显
局限，“脚趾的血液循环通常比
手指弱，读数灵敏度较低，如果
患者有下肢水肿或冻伤，就无法
使用。耳夹式血氧仪受环境温
度和头部活动影响较大，而且便

携性不足，因此手指监测仍是临
床首选。”他补充，临床上还可以
使用动脉血气分析直接检测血
氧分压，这是血氧监测的“金标
准”，但属于有创检查，需要采集
动脉血，且无法实现实时持续监
测。

孙涛透露，其实类似情况在
急诊并不少见。“之前也遇到过
醉酒或药物中毒的年轻女孩，十
个手指全是美甲，根本无法监
测。我们只能临时选择耳夹式
血氧仪贴在耳廓边缘应急。还
有患者因为指甲过长而折断或
外伤，给清创带来很大麻烦。”

因此，他提醒爱美人士要避
免过度美甲，可选择短款或薄款
美甲，尽量不做延长甲、硬度大
的美甲，避免使用过厚或颜色过
深的指甲油，如果近期有计划手

术或就医，应该提前1~2天卸除
美甲。
扬子晚报/紫牛新闻记者 万惠娟

48岁的张先生（化姓）是
位资深牌友。从大年初二开
始，他每天和牌友连坐七八个
小时，除了吃饭，几乎不离桌。
到了初五下午，他刚摸到一张
好牌，突然胸口一阵闷痛，紧接
着开始大口喘气，有种明显的
窒息感，牌友赶紧把他送到南
京市第二医院。

心胸外科刘宏主任医师接
诊后，看到张先生呼吸急促、口
唇微紫、心跳极快，且左小腿有
些肿胀。“高度怀疑是肺动脉栓
塞！”医院立即启动绿色通道，
结果正如刘宏所料：双肺动脉
多处栓塞。

肺动脉栓塞通俗点说，就
是我们身体里某个地方，通常

是下肢深静脉形成的血栓脱落
了。血栓脱落后顺着静脉血流
回流至心脏后，又继续流到肺
动脉，从而形成肺动脉栓塞，就
是为什么腿上的病，却能瞬间
要了肺的命。

明确诊断后，刘宏团队迅
速为其进行抗凝、溶栓治疗，张
先生的胸闷症状得到缓解。

刘宏强调，肺动脉栓塞的
治疗常被称为“与时间的赛
跑”。发病后2周内属于急性
期，是治疗的最佳时机。如果
是高危的大面积肺动脉栓塞，
必须在发病后几小时内尽快开
通血管，否则死亡率极高。

一旦出现以下症状，特别
是近期有久坐经历，请立即拨

打120或前往医院：
1.突然喘不上气：这是最

常见的症状，没干重活，甚至躺
着就突然觉得气不够用，呼吸
频率加快。

2.胸闷、胸痛：感觉胸口压
着大石头，或者像针扎一样地
刺痛，深呼吸或咳嗽时加重。

3.咳血：咳嗽时痰中带血。
4.心跳加速、头晕：感觉心

慌，甚至眼前发黑、晕厥。
5.单侧腿肿、腿痛：通常是

小腿比另一条腿粗，伴有酸胀、
疼痛或按压痛。

专家表示，预防大于治
疗。不想被“栓”住，记住这几
个动作，简单有效：

1.拒绝“葛优瘫”，动起

来！无论是打牌、坐车还是办
公，每隔1~2小时必须站起来
活动一下。哪怕只是去倒杯
水、上个厕所。

2.多喝水，少喝酒。酒精
和高脂饮食会导致脱水或血液
黏稠。多喝温水可以稀释血
液，降低血栓形成的风险。

3.穿宽松的衣物。尽量避
免穿过紧的裤子或袜子，以免
影响下肢血液循环。

4.多做踝泵运动。
如果条件受限，确实不
能走动，也可通过踝泵
运动，实现原地放松。

通讯员 朱诺
扬子晚报/紫牛新闻记者

吕彦霖

扬子晚报讯（记者 万惠娟）
近日，演员伊能静在社交平台
分享，自己曾坚持半年生酮饮
食，瘦到 86 斤，引发不少关
注。她说，那半年里完全戒掉
碳水，每天起床喝油，有时三天
只吃一点红薯。结果体重掉
了，身体轻盈了，脸却垮了，身
体也虚了。

近年来，生酮饮食备受追
捧，不少人宣称它“不用运动、
能吃肉、躺着就能瘦”，被称为
“懒人减重法”，但也有不少女
性反馈，生酮后出现脱发、月经
紊乱等问题。

江苏省省级机关医院营养
科主任蔡晓真在接受记者采访
时表示，生酮饮食最初是用于
治疗癫痫的，虽然部分医院也
曾尝试用于减重，但临床应用
并不广泛，而且存在明确的健
康风险。所谓生酮饮食，是一

种极低碳水化合物、高脂肪、适
量蛋白质的特殊饮食模式。其
核心原理是通过严格限制碳水
摄入（通常少于50克/天），迫
使身体分解脂肪和蛋白质产生
酮体。酮体本身具有抑制食欲
的作用，加上高脂肪食物饱腹
感强，进食量自然减少，从而达
到减重目的。“但本质上还是要
做到低热量摄入。”蔡晓真强
调，如果生酮模式的同时总热
量不降低，是无法减肥的。

尽管生酮饮食在医学上属
于减重方法之一，但蔡晓真指
出，它必须在专业医生或营养
医师指导下进行，绝不能盲目
自行使用或长期坚持，建议严
格生酮饮食最好控制在三个月
以内。她特别提醒，生酮饮食
期间一定要多喝水，防止酮体
过高，每天最好能摄入3000毫
升液体。同时要注意补充镁、

钾、钠等电解质，避免乏力、抽
筋等问题。蛋白质摄入要保证
优质蛋白的比例，70%以上为
宜，不要只吃肥肉，要多摄入三
文鱼、橄榄油等优质脂肪。

蔡晓真强调，如果碳水摄
入过低，身体持续分解脂肪产
生酮体，大量积聚可能导致酮
症酸中毒，还可能出现月经紊
乱、脱发、乏力、便秘、口臭、肾
结石、血脂异常（尤其是低密度
脂蛋白胆固醇升高）以及胆结
石风险升高。

“很多女性尝试生酮后几
个月不来月经，就是因为碳水
摄入太少。”蔡晓真解释，当身
体能量不足时，会优先保障生
存功能，关闭非必需的生殖系
统，同时由于营养不均衡，性激
素的合成也会受到影响。

“生酮饮食是治疗级饮食，
普通人盲目跟风硬扛，很容易

越吃越虚，科学的医学营养减
重更靠谱。”蔡晓真表示，大家
应该在体检后，由专业医生根
据个人情况决定采用何种减肥
方式。

明星亲测“生酮减肥”，结果脸垮体虚
专家：这是治疗级饮食，普通人别乱试

打牌连坐7小时，48岁男子突发肺栓塞

34分钟生死时速
成功救治急性心梗患者

扬子晚报讯（通讯员 杨吉羚
记者 万凌云 姜天圣）丙午马年除
夕，万家团圆之际，镇江市中西医
结合医院急诊胸痛中心启动一例
胸痛患者紧急救治流程。患者入
院即确诊为急性心肌梗死，胸痛
中心团队遵循 D2W时间质控标
准，全程绿色通道零等待，以 34
分钟完成从入导管室至血管开通
的关键救治，成功挽救心肌、逆转
危情。

患者急诊就诊后，心电图提示
急性心肌梗死，胸痛中心团队立刻
待命。心内科主任靳丽娟放弃家庭
团聚，第一时间返岗指挥；眭伟华医
生及医护支持团队同步到位，术前
准备、术前评估、知情同意、转运衔
接全部在途中并行完成。

介入导管室内，手术团队按标
准流程快速实施冠脉介入治疗：穿
刺、置管、造影、导丝通过、球囊扩张
一气呵成。靳丽娟主任精准操作，
全程紧盯影像，以最小创伤、最快速
度开通闭塞血管。自患者进入导管
室至靶血管血流恢复仅用时34分
钟，达到区域领先水平。

血管开通瞬间，患者胸痛症状
迅速缓解，生命体征逐步稳定。术
后，团队继续严密监护，确保患者平
稳转入重症监护病房。

此次除夕急诊抢救，是镇江市
中西医结合医院胸痛中心常态化、
标准化、流程化救治能力的真实体
现。在节假日高峰、人员紧张的前
提下，团队依然保持零延迟、零差
错、高效率的应急响应，用专业技术
与临床实力守住急性心梗患者的
“黄金救治时间”。

图源 来自伊能静微博

该女子的长款美甲


