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8月1日，聊城市肿瘤医院微创病房
护士孟晓红上夜班。她早就计划好了一
件事——和病房里 53 岁的患者张丽燕
（化名）聊聊。

作为服务肿瘤患者的护士，孟晓红
和同事们面临的一个难题是如何让患者

配合治疗。这件事难就难在患者可能不
知道自己的真实病情，也可能因经济条
件、身体疼痛等因素想放弃治疗，因此医
护人员沟通时要特别谨慎。

张丽燕已经不是第一次住院了。她
的病情反反复复，如今腰椎占位让她无
法自如行走，疼痛也严重影响她的生
活。孟晓红早就注意到张丽燕跟老伴儿
打电话时经常心情不佳，有时还偷偷地
抽泣。

张丽燕知道自己的病情，当得知张
丽燕担心吃止痛药会延缓疾病好转，没

按医嘱吃止痛药时，孟晓红告诉她：“不
按时吃药，生活质量会降低。来到医院
就要听医护人员的，我们一起来对抗病
魔。”没想到“我们”一词触动了张丽燕的
内心，她哭着说：“我从未想过医护人员
陪我一起对抗病魔，之前都是自己面对，
也不敢跟家里人说太多。”

孟晓红鼓励张丽燕说出自己的担
心。张丽燕说，她担心不能陪爱人到老，
担心不能陪刚出生的小孙子长大，担心
看不到还是大学生的女儿结婚，说着说
着泪水就流了出来。孟晓红发现，虽然

张丽燕在流泪，但情绪已趋于稳定。她
又跟张丽燕谈起了人生。张丽燕回忆了
曾经和老伴儿打拼的日子，对自己的生
活感到满足。

“当年那么辛苦你都走过来了，现在
如果家人知道你这样，会不会也很担心
啊？”张丽燕沉思了一会儿，心情好了起
来：“我要发扬当年不怕困难的精神，配
合医生治疗，不让家人担心，而且医生说
我的病还能手术治疗，我还有希望。”

8月2日，张丽燕的丈夫找到孟晓红，
感谢她对妻子的开导。此后，张丽燕对
生活又充满了希望，也更加配合治疗。

“其实，我也没做什么，只是用了叙
事护理的方式了解患者背后的故事，让
患者自己集聚起对抗病魔的力量。”孟晓
红说。
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有的来访者会跟我这样说：我不快
乐。有时，即便来访者不说，我也能从他
们的言语中察觉到他们不快乐。我们了
解了快乐是什么，或许会过得快乐些。

生活中有很多简单的快乐。刷到幽
默好笑的短视频，我们就会哈哈大笑；品
尝到美味的食物，我们会体会到短暂的满
足；期盼已久的事情终于有了好结果，我
们会感到轻松——这些，都是快乐。从心
理学角度讲，快乐是一种积极的情绪体
验，与愉悦的事情密切联系，体现在感官
和心理两方面，不论是微笑、哈哈大笑还

是内心感到满足，这都是快乐的表现。而
从神经生物学角度来讲，我们感到快乐，
是因为我们体内多巴胺水平升高了，而多
巴胺是让人产生愉快体验的重要物质。

有句话叫“笑一笑 十年少”，说的就
是快乐情绪给我们带来的影响。短暂的
快乐体验可以让我们暂时忘记烦恼，而长
久的快乐体验可以让我们更加热爱生活、
更加亲近别人、更容易相信任何事情都有
好结果，而且怀有积极情绪的人比怀有消
极情绪的人平均寿命更长。

生活中，我们经常会说“祝你永远快
乐”，我们也希望自己是个快乐的人。有
什么办法能让我们成为一个快乐的人
呢？我有几个建议。

第一，改变认知方式。生活有很多
突发的、让人不快乐的事，如果我们只看
到事情本身，就很容易陷入糟糕的情绪
中。我们可以通过改变认知来调整情

绪，即面对负面、令人沮丧的消息时，改
变关注点，重新评价这个消息，或许会有
不同的理解。有个成语叫“塞翁失马焉
知非福”，或许今天出现的不愉快能避免
我们今后更大的损失。

第二，适度运动。运动可以促进多
巴胺的分泌。多巴胺可以起到“镇静剂”
的效果，可以降低焦虑感，让人体会到安
逸、温暖、平静的感觉。长期、规律地锻
炼可以让我们减少负面情绪，心态更加
积极向上，长期运动也有利于我们身体
健康、保持匀称身材。

第三，与他人分享快乐。情绪是可
以互相传染的，当一个人处在积极情绪
状态下的时候，可以通过与他人分享这
个情绪，让积极情绪更加持久。这也是
有的人喜欢在社交媒体上分享快乐的原
因，因为他人的正面反馈会让快乐持续
更久。

第四，保持乐观心态。一个乐观的
人，更容易发现生活中让人快乐的事，而
这又增加对生活的热爱。但如果我们有
悲观情绪，即便是遇到了快乐的事，也不
会发现快乐。

有人说，快乐是一种能力，获得这种
能力需要每个人找到自己的快乐源泉。
因为每个人对快乐的理解和判断标准是
不同的，希望大家都能找到让自己快乐
的事情。
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在跳动的心脏上做手术，是很多人不
敢想的。随着技术的发展，心脏手术也实
现了微创化。最近，聊城市第二人民医院
（以下简称“市二院”）心脏大血管外科就
完成了两例经导管主动脉瓣置换术（即

TAVI 手术），实现了不开胸更换心脏瓣
膜，避免了巨大的手术创伤，而患者身体
表面只有下肢皮肤处有几毫米的小切口。

“心脏瓣膜能够防止血液回流。”市
二院心脏大血管外科副主任江昆介绍，
瓣膜出现问题后，“阀门”打不开或关不
上，都会导致无法顺利供血，患者会感到

胸闷、喘不上气，甚至猝死。心脏共有四
个瓣膜，其中主动脉瓣膜狭窄对患者影
响最大。

7月下旬，77岁的吴玉强（化名）因主
动脉瓣重度狭窄、冠心病、肾脏肿瘤到市
二院心脏大血管外科就诊。住院前他一
直胸闷、气喘，但因年龄大、病情重，家属
不愿接受开胸手术治疗。江昆组织科室
人员进行讨论，分析了心脏彩超、冠脉
CTA、主动脉 CTA 等相关检查数据，又
组织心内科、麻醉科、心脏彩超、CT 室、
导管室、重症医学科、泌尿外科等进行多
次术前讨论，制订了详细的手术计划。

7月25日，吴玉强的手术开始了。市
二院心内科介入团队先进行了冠脉造
影，发现他的右侧冠状动脉也出现问题，
就进行了药物球囊扩张治疗，为今后进
行肾脏肿瘤手术打下基础。随后，江昆
带领瓣膜介入团队郭建、薛才广、张化勇
三名主治医师进行了经导管主动脉瓣置
换术。手术中，医生在吴玉强的股动脉
处进行穿刺，将介入导管从这个小口送
入人体血管内。人工瓣膜沿着这个设定
的路径一路“前行”到心脏主动脉瓣的位
置，人工瓣膜打开后开始工作了，这样不

开胸就解决了患者主动脉瓣狭窄的问
题。手术持续了2个小时，手术后心脏瓣
膜病变指标——跨膜压差已恢复正常。
患者第二天就能下床活动，胸闷气喘症
状明显缓解，术后第六天复查良好出院，
随后患者送锦旗表示感谢。

同日，医师们还为一名72岁的女性
进行了经导管主动脉瓣置换术。该患者
因主动脉瓣重度狭窄、冠心病、脑出血后
遗症入院，病情重、体质差。手术后，患
者的胸闷、憋喘情况得到缓解，术后7天
出院。

“TAVI 手术适合年龄偏大、病情较
危重、合并症较多的患者，创伤小、恢复
快、住院时间短。”江昆说，该手术让那些
惧怕开胸心脏手术或者存在禁忌证的患
者有了新的选择。近十年来，市二院心
脏大血管外科先后开展了多项先天性心
脏病、大血管疾病的微创治疗，同时还开
展了多例房颤射频消融+左心耳封堵一
站式手术治疗。

江昆提醒中老年市民，一定要定期
体检，重视对心脏的相关检查和血压、血
脂、血糖等指标的控制，以实现对心脏疾
病的早发现、早干预，避免病情恶化。

叙事护理点亮患者人生路

几毫米切口，“修补”好了心脏
——市二院连续开展两例TAVI手术

怎么做一个快乐的人？

江昆讲解心脏疾病知识

有什么办法

能让我们成为一个快乐的人呢？

▶改变认知方式

▶适度运动

▶与他人分享快乐

▶保持乐观心态
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