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聚餐后头晕呕吐，大多数人都会以
为只是喝多了。可一张化验单，却揪出
了藏在呕吐背后的致命元凶——急性
心梗。近日，家住镇海的吕先生（化姓）
就遭遇了这样的惊险一幕。

吕先生今年39岁，事发当天，他在
饭局上喝了半斤白酒，没多久就头晕恶
心，反复呕吐。家人连忙将他送到镇海
区中医医院急诊。

接诊的急诊医护人员回忆，吕先生
到急诊时，自述头晕、呕吐，没有剧烈胸
痛、胸闷气喘。从症状上看，和酒精中
毒几乎一模一样。

可抽血化验单一出，所有人瞬间绷
紧了神经。高敏肌钙蛋白I1980.8ng/
L（参考值 0～24.2ng/L），超出上限80
多倍。这个数值提示心肌已经严重损
伤，绝非单纯醉酒那么简单。吕先生立
刻被转入心内科监护病房。

该院心血管内科执行主任蔡燕军
高度怀疑是急性非ST段抬高型心肌梗
死。检查结果如蔡燕军所料：吕先生心
脏左前降支近段狭窄高达95%。蔡燕
军团队紧急开展手术，在血管狭窄位置
植入1枚药物涂层支架，闭塞血管顺利
开通，手术成功。

提到心梗，很多人的第一反应就是
胸口压榨样剧痛、大汗淋漓。为什么吕
先生心梗的症状只有头晕和呕吐？

“大量饮酒会麻痹痛觉神经，心脏
传来的疼痛信号直接被掩盖。”蔡燕军
解释，这类患者不会喊胸口疼，只表现
为恶心呕吐、上腹部闷胀不适。她说，
临床上，这种不典型心梗最容易被误判
成醉酒、胃病或是急性肠胃炎，白白错
失黄金抢救窗口。

她进一步补充，酒精的危害远不止
伤胃伤肝。它会诱发血管痉挛、促使斑
块破裂，急性心脑血管急症说来就来。
别以为年轻就是“免死金牌”，年轻人同
样会遭遇心梗。酒后呕吐，千万别简单
归为“喝多了”。

日常生活中，我们该如何预防心
梗？蔡燕军给出4点建议：

严格戒烟、戒酒；管好血压、血脂、
血糖，坚持定期体检；作息规律，清淡饮
食，适度运动；科学管理体重，体重指数
（BMI）控制在18.5～23.9。

记者 庞锦燕 通讯员 孙妃

半斤白酒下肚
男子头晕呕吐
医生：是心梗
不是酒精中毒

为什么怀孕会成为“加速键”？

神经纤维瘤病是一组由基因突变
引发的遗传性神经皮肤综合征，早已被
纳入国家罕见病目录。它可累及皮肤、
神经、骨骼、视听系统等全身多个器官，
风险潜藏终身。主要分为三型：NF1
（Ⅰ型）、NF2（Ⅱ型）及神经鞘瘤病。

那么问题来了：为什么孕前好好
的，产后却突然“崩了”？

查运红解释，患者孕前体内其实
已经存在微小肿瘤，只是体积尚小、未
压迫关键神经，所以一直“潜伏”着。
但孕期激素剧烈波动、全身血容量大
幅增加，会直接刺激肿瘤快速增殖。
一旦增大的肿瘤压到视神经或听神
经，就会造成不可逆的视听功能损伤
——等发现时，往往已经晚了。

但她也强调，妊娠对病情的影响
存在显著个体差异，并非所有患者生
育都会急剧加重。

门诊案例揭开疾病背后的隐忧

深耕神经纤维瘤病专病诊治多
年，查运红坦言，临床患者大多陷入两
大误区：要么将满身咖啡牛奶斑当成
普通胎记，拖延不治；要么确诊后茫然
无措，不知该如何就诊、如何干预。她
讲述了一个真实的门诊案例，让我们
可以更深入地了解这种疾病。

一个年轻女孩来看诊，身上有散
发的咖啡牛奶斑和多个皮肤软瘤。一
问家族史，她爸爸和奶奶也有类似表
现。基因检测证实，女孩和奶奶都携
带NF1致病突变。

但让人揪心的，是女孩的父亲已
因抑郁症去世。

“这不是巧合。”查运红说。NF1
患者抑郁和焦虑的发生率明显高于普
通人。丹麦一项全国性研究发现，约
19%的成人NF1患者有临床水平的
抑郁症状，15%有焦虑症状。外貌改
变带来的社会压力、对疾病不确定性
的长期担忧，甚至基因本身对大脑的
影响，都可能是原因。

查运红说，NF1是显性遗传病，患
者生育时每个孩子有50%的概率遗
传。如果家系中已找到明确致病位
点，通过产前诊断或“三代试管”，可以
筛选出不携带致病基因的胚胎。

这5类人群建议尽早做基因检测

依据2023版中国神经纤维瘤病
诊疗指南，查运红建议以下5类人群
及时开展基因检测。

7岁以下儿童：早期临床症状不
典型，基因检测可实现超早期确诊；

临床表现不典型人群：症状残缺、
医生高度怀疑但无法确诊的；

有家族遗传史人群：需明确自身

是否携带致病基因；
备孕及孕期高危女性：明确分子

诊断是产前干预、遗传阻断的前提；
临床确诊但血液检测阴性人

群：需通过组织活检来进一步锁定
致病位点。

备孕期女性要“带着方案生”

对于已确诊或疑似神经纤维瘤病
的女性，查运红给出了4条核心建议。

明确遗传风险：NF1是显性遗传，母
亲携带致病突变，每个孩子有50%的概
率遗传。嵌合体患者的风险低于50%。

了解生育选择：自然怀孕后通过
产前诊断检测胎儿；或通过“三代试
管”筛选不携带致病基因的胚胎；也可
考虑使用捐赠卵子或领养。

孕期密切监测：激素变化可能导
致皮肤神经纤维瘤快速增多增大，妊
娠高血压、先兆子痫等风险也高于普
通孕妇。需要产科和神经内科联合
管理。

孩子出生后的长期随访：如果新
生儿遗传了致病突变，应从儿童期开
始定期随访，包括皮肤、眼科、骨科和
神经系统评估。

“神经纤维瘤病从不是单一皮肤
病，而是需要终身、多学科管理的罕见
遗传病。”查运红表示，该病虽无法根
治，但早诊断、早评估、早干预，就能有
效控制病情进展、规避恶变与生育风
险，最大程度守护患者生活质量。

记者 林伟 通讯员 庞赟

皮肤上的“牛奶咖啡斑”
可能不只是可能不只是胎记胎记

近日，“生娃失明失聪女子原本是英语老师”
的话题冲上热搜，牵动无数网友的心。湖南一位
32岁的英语老师，曾在讲台上神采飞扬，却在产
后短短两个月内，从听力下降一路滑向彻底失明
失聪，生活瞬间坠入无声无光的深渊。

这个热搜，也把一种鲜为人知的罕见病推到
了公众面前——神经纤维瘤病。

宁波大学附属第一医院神经内科学科带头
人查运红主任医师表示，这名患者所患的先天性
神经纤维瘤病，是一种基因突变导致的遗传性疾
病。神经纤维瘤病最典型的外在信号，就是皮肤
上出现多个“咖啡牛奶斑”——颜色像加了奶的
咖啡，边界清晰。
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