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日前，清江浦区
淮东社区卫生服务中
心召开国际护士节暨
优秀护理工作者表彰
大会，激励全院护理
人员继续用先进的护
理理念、精湛的护理
技术、优质的护理服
务，为社区广大居民
健康保驾护航。

■潘培培 摄

创伤小、出血少、恢复快

市二院骨科治疗迈入“微创时代”
淮阴医院人文关怀暖人心

抗疫夫妻的坚守与奉献

5月16日，在淮阴医院一楼

门诊大厅，导医谷文文看到一位

拄着拐杖的老人独自前来就诊，

立刻推着轮椅迎上前去说：“阿

姨，您哪里不舒服，您先坐这儿，

我推您去挂号。”

挂号、诊断、拿药，一个多小

时的亲情陪伴，令单独前来就诊

的张阿姨十分感动。当拿到收费

票据时，她更是连连称赞：“今天

我做了CT，拍了片子，还验了血，

钱却比其他医院少了近一半。”

“作为特殊群体，老年人需要

更多关爱。以病人为中心，以疗

效为核心，让老年患者在这里真

正得到更加优质、体贴的医疗服

务，享受到更为温馨、温暖的就医

体验和亲人般的照顾，这既是我

们的初心，也是落脚点。”淮阴医

院门诊党支部书记张利平说。

该院每月1日、16日为义诊

日，当日诊查费全免，CT、彩超、

胃镜、检验检查项目费用报销

50%。此外，该院在每月义诊日

之外的其他时间，CT、彩超、胃

镜、检验检查项目费用报销30%。

打造惠民医院，真正做好对

患者的服务，让群众满意，是淮阴

医院全体职工共同努力的目标。

淮阴医院始终坚持以人为本，将

人文关怀融入医院的每个角落。

在这里，医疗服务不是冷冰冰的

词语，而是为年老体弱、家中无陪

护的患者提供贴心的关怀和周到

的照顾，让患者感受到来自医院

的温暖与关爱。 （马立华）

出生76天的浩浩因为反复

呕吐到市妇幼保健院治疗，经检

查其左肺“失踪”了。经过医护人

员全力救治，其“失踪”的肺又出

来了。原来，浩浩患先天性膈疝，

胃从膈肌缺损处“钻”入左侧胸

腔，把肺“挤没了”。

浩浩出现反复呕吐症状后，

在当地医院检查，提示是先天性

膈疝。先天性膈疝是由于胚胎发

育异常导致膈肌缺损，腹腔脏器

疝入胸腔，挤压肺脏及纵隔，对心

肺功能以及全身情况会造成不同

程度的影响。“孩子转入我院后，

我们进一步检查发现，疝入左侧

胸腔的是胃，疝入的胃大概占整

个胃的五分之四，而且从造影片

上看，膈肌缺损比较小，容易导致

突入胸腔的胃发生坏死。同时，

疝入的胃里面充满气体，基本占

满了整个左侧胸腔，影像上看心

脏向右侧推移，这种情况会导致

呼吸和循环发生严重问题，威胁

孩子的生命安全。”市妇幼保健院

小儿外科副主任医师夏顺林说。

情况危急，需要急诊手术尽

快解除小患者存在的胸腹腔内

解剖关系异常，让胸腹腔内的器

官回到各自的位置。“这个手术

的难点在于孩子的胸腔空间小，

要完整无损伤地把胃从胸腔回

纳到腹腔有一定的技术难度，对

手术操作者的技术要求相当高，

对手术抓钳的摆放也很讲究。”

手术由该院专家团队实施，非常

顺利。目前，医护人员正在密切

观察患儿被挤压的肺脏复张后

的发育情况。

医生表示，先天性膈疝在小

儿先天性结构畸形种类中算是比

较常见的，但不及时处理又非常

凶险。提高先天性膈疝患儿的存

活率，有赖于多学科在合作的基

础上早期诊断和规范治疗。胸腔

镜手术治疗膈疝安全可行，具有

创伤小、术后恢复快、美观等优

点。另外，膈疝患儿出院后在门

诊建立稳定、长期的复查随诊方

案，可显著提高患儿肺发育的追

赶水平。 （刘威）

江苏省临床重点专科、市第二人

民医院骨科在科主任周全博士的带领

下，一路披荆斩棘、乘风破浪，科室医

疗技术得到全新突破，目前已进入微

创技术新时代，在脊柱内镜、踝关节

镜、创伤骨折闭合复位内固定技术等

方面均取得优异成效。

日前，20岁的左女士骑电动车时

不小心摔伤，在当地医院治疗。考虑

为左股骨粉碎性多段骨折，需要手术

治疗，但开放手术创伤大、时间长、出

血多，过多的软组织剥离造成骨折端

血供破坏，骨折端极易不愈合，当地医

院建议其转至市二院治疗。

转至市二院后，骨科主任周全团

队考虑到患者年纪小，如果进行开放

手术，切口几乎贯穿整个大腿全长，给

患者造成形体上不美观，于是决定进

行创伤骨折闭合复位内固定手术。经

牵引、消肿等准备后，周全团队在C臂

机的引导下实施闭合复位内固定。在

X光影像中可以看到，患者断成数段

的股骨被一根钢钉串了起来，复位效

果甚好，创伤小，出血少。术后五个月

复查，左女士完全恢复，行走如常。

该院骨科多年前股骨骨折治疗方

面就可以采用微创闭合复位内固定。

近年来，随着医疗技术的提高、医疗设

备的完善，尤其是在C臂机的引导下，

经皮微创髓内钉内固定与传统钢板内

固定相比，规避了对肌肉组织的广泛

剥离，恢复局部血液供应，具有切口

小、出血少、损伤小、术后疼痛大大减

轻的应用优势，有效地加速术后康复

进程。

市民季先生被腰部酸痛折磨了

10年之久，保守治疗未见明显效果。

前段时间，季先生出现双下肢疼痛持

续半个月、双侧小腿外侧疼痛明显、行

走20米左右症状加重即需休息的状

况，于是来到市二院脊柱外科就诊。

脊柱外科主任赵加力博士为患者完善

检查，经核磁共振检查发现其腰4/5

椎间盘膨出、后方韧带增厚严重、椎管

狭窄明显，如不及时治疗将无法自主

生活。考虑到患者年龄偏大，赵加力

经过科内讨论，决定对其进行“经皮脊

柱内镜下椎间盘摘除、椎管减压术”。

该手术只需在皮肤切一个仅有7mm

大小的小口，住院仅需3～5天，术后

次日可下床活动，3～6周可恢复正常

工作和体育锻炼，是广大腰椎间盘突

出症患者的福音。

该院脊柱外科常规开展经皮脊柱

内镜下椎间盘髓核摘除术、单侧双通

道脊柱内镜下椎管减压术、通道下脊

柱融合术等微创手术。

5个月前，19岁的黄先生扭伤右

踝关节，被诊断为右外踝撕脱性骨折，

予以保守治疗。但5个月过去了，他

行走后仍疼痛不适，于是找到市二院

关节外科主任唐金山博士。经过核磁

共振检查，唐金山发现患者右踝关节

距前韧带损伤、右外踝陈旧性撕脱骨

折，诊断其为右踝关节不稳定、右外踝

陈旧性骨折。踝关节韧带损伤传统开

放手术创伤大、恢复慢，但关节镜下韧

带修复及重建手术技术成熟、疗效显

著。完善检查后，唐金山团队为其进

行右踝关节镜下撕脱骨折块切除及全

镜下右踝距前韧带修复手术。术后2

个月，患者右踝关节活动良好，行走无

疼痛。

随着现代医学技术的飞速发展和

进步，微创成为骨科越来越重要的理

念和技术，微创手术的优点不仅仅是

切口小、美观，更重要的是以更小的组

织损伤代价获得更优的治疗效果。市

二院骨科目标是不断探索和追求手术

的微创化技术，为患者提供更优质的

技术服务。 （江汇浪 王宇）

近日，乙状结肠癌患者郑大

爷在市中医院通过“微创中的微

创手术”——腹腔镜下乙状结肠

切除NOSES手术切除了肠道肿

块。一般结直肠腹腔镜手术，需

要在腹部增加一个约5cm的切

口，用于取出切除的肿块。可是，

郑大爷的肚子只有几个腹腔镜进

出的小孔，那他的肿块是怎么取

出的呢？

今年77岁的郑大爷在3月初

无意中发现自己大便带血、不成

型，但此外没有其他症状，并且这

个症状只持续了两三天。虽然在

旁人看来这个症状稀松平常，但

是想到家里有亲戚得过肠癌，郑

大爷一下子警觉起来。听说市中

医院肛肠科是国家级重点专科，

郑大爷迅速来到市中医院肛肠科

就诊。医生在肠镜检查时发现：

患者乙状结肠距肛门20cm处有

一个大小约4x3cm的菜花样肿

物，病理结果显示为结肠腺癌，必

须手术治疗。

“我堂弟当年做肠癌手术，在

肚子上留下很长一条伤疤，恢复

也很慢。”郑大爷坦言不要开刀。

孝顺的儿女听到老父亲这样的决

定心里十分难过。这手术做还是

不做，成了摆在郑大爷和家人面

前的一道难题。

了解到郑大爷的顾虑，该院

普外科副主任、副主任医师孙建

率大肠癌多学科治疗团队对郑大

爷的病情进行了充分评估：当前

患者乙状结肠癌诊断明确，肿瘤

体积较小，且相关检查未见明显

远处转移，以手术为主的综合治

疗是首选方案。

对于老人和其家属的担忧，

同时考虑到老人十分惧怕切口，

孙建耐心地解释了目前腹腔镜手

术 运 用 的 普 遍 性 ，建 议 使 用

“NOSES手术”，即手术没有传统

意义上的切口，不用切开腹壁，仅

会留下几个腹腔镜进出的直径几

毫米小孔，创伤更小、出血量更

小、疼痛更轻。

经慎重考虑，郑大爷和家人

打消了顾虑，决定接受手术治

疗。手术过程十分顺利，术中出

血量还不到30ml。术后一周，郑

大爷便康复出院。

（张娣娣 申琳琳）

今年4月份，对于市第四人民医

院全体人员而言，是一个特殊而又难

忘的月份。在这个月，一些临床医护

人员分批陆续进入隔离病房，奋战在

抗疫第一线；与此同时，另一些医务人

员在24小时内，将院内的非新冠传染

病患者紧急转移到院外，坚守病房，负

责患者救治工作，院内院外构建起抗

击疫情的双重屏障。在市四院，有这

么一对夫妻，一个在隔离病房、一个在

院外病区，兢兢业业地工作、默默无闻

地奉献，他们就是李永月和郭付全。

郭付全和李永月都是“80后”，郭

付全是感染科副主任医师，李永月是

肝病科主管护师。他们虽然同在市四

院工作，但是因为工作忙碌，在各自岗

位坚守，常常三五天碰不到一次面。

他们平时默默工作，为人非常低调，但

他们的低调不妨碍业务上的出色。

4月份，市四院作为新冠肺炎第一

顺位定点医院，集中收治患者。郭付

全再次主动请缨，进入隔离病房。就

在今年除夕夜，他才撤出隔离病房隔

离休养期满回到家中。

时隔两个月，郭付全于4月12日

再次进入隔离病房。针对奥密克戎病

毒的强传染性，郭付全及时学习新的

防疫和医疗救治知识，坚持每天查房

了解患者病情变化，掌握第一手临床

资料，以严谨的工作态度、丰富的专业

知识和临床经验为患者制定个性化的

治疗方案。

5月5日，郭付全结束上一轮隔离

休养，回家看望了年迈的父母，随即便

再次请战。5月6日，郭付全第三次进

入隔离病房。

李永月在市四院工作已经13个

年头了，不管在哪个科室，同事们都亲

切地叫她“大姐”。“大姐，麻烦你帮某

某补个针。”“大姐，这个引流管怎么固

定？”……每天她在完成自己工作的同

时，热心帮助同事解决各种各样的问

题。她与患者交流沟通时既和蔼又耐

心，患者也亲切地叫她“大姐”。

2020年初，当时的郭付全在淮阴

区一个镇卫生院工作，面对疫情，他第

一个报名加入抗疫一线。李永月也不

甘落后，请战进入隔离病房，就这样，

两人在两地共同抗疫。

李永月回忆说，2020年的隔离病

房对病人进行吸痰、上呼吸机等风险

操作时，党员总是冲在前面。她以党

员为榜样，很快学会了呼吸科的专业

操作，接过为病人雾化、采集核酸拭

子、观察仪器运行参数等任务。身处

隔离病房的她递交了入党申请书，如

今终于如愿加入中国共产党。

在患者需要的时候，郭付全、李永

月一起冲在第一线。在他们看来，能

在不同地方为需要的人贡献自己的力

量，发挥人生价值，此生便没有虚度。

在市四院，有很多夫妻职工，生活

中他们彼此关爱，相濡以沫；工作中他

们互相鼓励，共同进步。他们牺牲“小

家”为“大家”，因为他们是医务人员，

自始至终都坚守着人民至上、生命至

上的信念。这是一份责任、更是一份

担当！

(倪丽 李安琪)

七旬老人罹患肠癌
市中医院微创手术解烦恼

2个月男婴胃“钻”进胸腔
把肺“挤没了”

市妇幼保健院成功实施胸腔镜手术


