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看最爽的球 熬最深的夜
徐矿总医院专家解读“世界杯综合征”：你的“心肝脾肺肾们”都有意见

本报记者 晏飞

美加墨世界杯开赛以来，精彩的攻防对决、热

血的绝杀瞬间、令人窒息的点球大战，让无数中国

球迷深陷这场四年一度的足球狂欢。由于时差关

系，本届赛事大量关键场次集中在北京时间深夜甚

至凌晨时段，不少球迷开启“昼伏夜出”模式，搭配

啤酒、烧烤、零食，沉浸式享受足球盛宴。然而，这

份激情狂欢的背后，一种俗称为“世界杯综合征”

的健康隐患正悄然蔓延。

“世界杯综合征” 并非严格的医学诊断名称，

而是指球迷在大赛期间因长期熬夜、情绪大起大

落、久坐不动、饮食不规律等因素叠加，引发的一系

列身心不适的统称。轻者头昏脑胀、食欲减退、精神

萎靡，重者则可能出现心慌、恶心、呕吐，甚至诱发

急性心肌梗死、脑梗等危及生命的急症。有调查显

示，七成观看过世界杯的受访者都曾出现过相关症

状；国外研究数据更表明，世界杯期间心血管急诊

风险会显著增加。

为了给广大球迷划出一条健康底线，记者专访

了徐矿总医院心内科、神经内科、消化内科、泌尿外

科及疼痛科的专家，从不同维度拆解“世界杯综合

征”背后的致病机制，并提供一份实用的“科学观

赛全攻略”。

在徐矿总医院心内科主任医师郝骥博士看来，

世界杯期间心脑血管事件风险的显著升高，根源在

于这四大坏习惯：长期熬夜、情绪骤变、久坐不动、

饮食油腻。这四重因素互相放大，持续透支心脑血

管健康，极易诱发心慌、胸闷、血压飙升，甚至急性

心肌梗死。

郝骥解释说，人体拥有固定的生物钟，夜间是

心脏、血管和大脑自我修复的黄金时段，此时副交

感神经处于主导状态，心率放缓、血压平稳。而深夜

或凌晨观赛会彻底打乱这一节律，交感神经持续亢

奋，分泌大量肾上腺素和皮质醇，直接导致心率和

血压居高不下。整场比赛期间，心脏始终处于“高

强度加班”状态，血管持续收缩紧绷。有高血压、冠

心病等基础病的中老年球迷，这种状态极易诱发血

管痉挛、心肌缺血，大幅提升心绞痛乃至急性心肌

梗死的风险。

熬夜带来的另一个隐蔽威胁是血液黏稠度的

大幅升高。深夜久坐不动，血液循环变慢，加上代谢

紊乱导致脂质垃圾堆积，更容易形成微小血栓。一

旦斑块破裂、血栓完全堵死血管，可能瞬间导致急

性心肌梗死或脑梗死。

如果说熬夜是慢性消耗，那么观赛时的剧烈情

绪波动则是急性触发剂。足球赛事悬念十足，进球、

逆转、绝杀等精彩瞬间随时牵动球迷情绪，使球迷

在极短时间内经历剧烈情绪切换。郝骥指出，情绪

剧烈波动时，脉搏速度会提升75%至110%，相当于

持续高强度运动。瞬间激增的激素让血压骤升、心

肌耗氧量暴增，有血管基础问题的人群极可能在这

种时刻突发急性心脏事件。

有“三高”或心脏病史的人群必须严守底线，

严禁通宵，严格按时服药。最关键的是牢记求救信

号：一旦出现持续性胸闷、胸痛，伴有压榨感，疼痛

放射到左肩、后背或下颌，伴有大汗淋漓，必须立刻

停止观赛，含服硝酸甘油，马上拨打120。不

要抱有“看完再说”的侥幸心理。

没有啤酒和烧烤的世界杯是不完整的。然

而，这种“标配”在消化内科医生眼里却是名副

其实的“肠胃杀手”。徐矿总医院消化内科主任

医师石丽红指出，每逢世界杯期间，捂着肚子来

急诊的患者明显增多，很多人以为是吃坏东西，

一查却是急性胃肠炎，甚至急性胰腺炎。

石丽红分析说，深夜人体消化功能本就减

弱，胃肠道蠕动减慢，消化液分泌减少。此时灌入

冰镇啤酒，吃下大量油腻烧烤和辛辣卤味，冰冷

刺激让胃黏膜血管急剧收缩，高油高盐食物大幅

加重消化负担，“冷热交替、油腻叠加”极易诱发

急性胃炎、胃痉挛和腹泻。更危险的是，高脂饮食

与酒精的组合还可能诱发急性胰腺炎，油腻食物

需要大量胰液分解，酒精又刺激胰腺分泌，当胰

液排出受阻，就可能对胰腺自身造成损伤，引起

持续性、刀割样的剧烈腹痛。

胃食管反流患者在看球期间同样面临高复发

风险。石丽红提醒，吃完夜

宵倒头就睡，胃里的食物和

胃酸极易反流灼伤食道。夜宵

后需留出1到2小时再躺下，并坚

决摒弃冰镇饮料和碳酸饮品。

消化系统：被“标配夜宵”拖垮的肠胃

一场比赛常规时间90分钟，加上补时和加时

赛，球迷常常在屏幕前持续久坐。徐矿总医院疼

痛科主任医师李新巧指出，这种看似轻松的“沙

发观赛”，对脊柱的损伤不亚于加了一个 “夜

班”。常见的“葛优躺”半卧位姿势，让腰椎间盘

承受的压力达到站立位的两倍以上，长时间低头

前倾看屏幕，则会诱发颈椎曲度变直、颈椎反弓、

腰椎间盘突出等一系列问题。

李新巧特别指出，久坐带来的伤害远不止腰

颈酸痛。连续久坐超过90分钟，下肢静脉血流速

度显著减慢，下肢深静脉血栓的发病风险明显提

升。这种“坐出来的血栓”极其危险，一旦脱落，

可能随血流堵塞肺动脉，造成致命后果。

如何在看球的同时保护运动系统？李新巧给

出的方案是充分利用“中场休息”，起身活动3到

5分钟，走动、踮脚、勾脚都能有效促

进下肢血液回流；颈肩部位可

缓慢做前屈、后伸和左右侧

屈动作，缓解肌肉僵硬。

她提醒，如果出现四肢

放射性的麻木、疼痛，

或有“过电感”，可能

已压迫神经，必须尽

快就医。

运动系统：被忽视的脊柱损伤与“坐出来的血栓”

除了上述已被广泛讨论的健康风险，还有一

个隐蔽却同样不容忽视的问题，看球时的憋尿习

惯。徐矿总医院泌尿外科主任医师薛书成指出，

观赛过程中比赛节奏紧张，很多球迷为了不错过

精彩瞬间，即使有尿意也一忍再忍。这种习惯却

可能给泌尿系统带来一系列麻烦。

薛书成解释，正常排尿不仅排出代谢废物，

也是对尿道的天然“冲洗”。长时间憋尿会

让尿液在膀胱内滞留过久，细菌有了更

多繁殖机会，从而大幅增加尿路

感染风险。对于男性球迷来

说，长期憋尿造成的盆

腔和前列腺持续充血，还可

能诱发或加重慢性前列腺

炎，出现尿频、尿急、排尿不

畅、小腹及会阴部坠胀疼痛

等症状。

泌尿系统：“忍”出来的健康危机

心血管系统：
熬夜加上情绪激动，双重暴击最致命

徐矿总医院神经内科主任医师翟羽佳从脑

血管的视角，揭示了一条凶险的致病链条。他指

出，很多人以为脑卒中离自己很远，实际上，熬夜

与情绪激动会诱发“情绪性高血压”，这正是脑

卒中的重要导火索。

翟羽佳特别提醒，要警惕清晨的 “魔鬼时

段”。很多焦点赛事在凌晨结束，球迷带着极度亢

奋或愤怒的情绪倒头就睡，而此时清晨血压本就

偏高，情绪波动造成的血压骤升尚未消退，两相

叠加，极易冲破脑血管的承受极限。

第一时间识别脑卒中的前兆，直接

关系抢救成功率。翟羽佳反复强调“120”

快速识别法：看1（一）张脸是否口角歪斜；

查2 （两） 只胳膊平举是否有单侧无力；0

（聆）听语言是否清晰。出现任一症状立刻急

救，不能抱着“睡一觉就好”的想法等到天亮。

他还建议赛后做关键的“冷处理”，闭目深呼吸

5到10分钟，让过度兴奋的交感神经平复，让血压

缓缓回落后再洗漱入睡。在暴怒或亢奋状态下直

接倒头大睡，会让心脑血管在睡眠中持续承压。

神经系统：隐隐匿匿的的““情情绪绪风风暴暴””与与清清晨晨的的““魔魔鬼鬼时时段段””


