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■关注

������肿瘤内科大夫林德树主治的患
者， 平均每个月都有 2 名去世。 死
亡对他来说再熟悉不过， 可真正和
死亡近距离接触时， 他依旧不知道
该如何面对。

那是位因罹患食管癌去世的老
人， 开朗、 乐观， 还见义勇为救过
落水者， “特别配合治疗， 说自己
不想死”。 老爷子去世当晚， 其女
儿发来信息， 说人不在了， 林德树
随即陷入自责。 整整一晚， 他不停
问自己， “如果医疗条件再好一
点， 医术再高一点， 老爷子能不能
多活”。 抱着这样的愧疚， 他出现
在老人葬礼上。

林德树第一次真正把患者送到
生命的终点。 此前， 这位大夫的最
大使命， 就是拽着患者， 向死亡相
反的方向跑， 在那之后的 4 年时间
里， 他参加了 40 多场葬礼， 祭奠
的对象全是他主治的患者。

林德树所在的浙江省温州乐清
市第三人民医院是一家二甲医院。 大
部分在肿瘤内科住院的患者， 都被
更高级别的医院认定只能保守治疗、
尽可能延长生命。 在这里， 死亡的阴
影很难逃避。 林德树曾经觉得， 用尽
了医疗手段， 患者 “也只能拖延一
段时间”。 有的晚期病人每次咳血，
都在病房里大喊大叫， 打电话唤来
所有亲友， 一一告别。 有的患者癌

细胞转移， 压迫神经造成疼痛， 吗
啡都无法缓解， 家属急得拦着林德
树不让走， 叫嚷着 “再想想办法”。

绝望的氛围里， 林德树跟着他
们一起着急、 无奈， 甚至怀念急诊
科的见习生活， “看着患者能躺着
进来， 走着出去， 充满成就感”。

在肿瘤内科找到意义的过程缓
慢而悠长。 林德树主治的一位小细
胞型肺癌患者， 原本只有 2 个月的
预计生存期， 但化疗效果出乎意
料， 癌细胞缩小到看不见， 咳嗽停
止， 出了院。 林德树去家里随访，
老人就在树下和孙子下棋， 坐在厅
堂里和家人大笑着吃饭。 老人还兴
奋地拉着林德树去自己的院子里，
参观自己新种的西红柿和青菜。 第
10 个月， 老人对化疗药物的敏感
性下降， 继而离世。 但在葬礼上，
林德树惊讶地发现， 家人们的脸上
没有遗憾。 后来， 老人的家人们和
他说， 在 “争取来的 8 个月” 里，
和老人度过了很好的日子。

他渐渐明白， 当医疗手段有限
时， 医生的责任， 就是帮助患者尽
可能享受剩余的时光， 让他们有尊
严的生活。 他开始鼓励身体稍好的
患者走出去， 爬山、 看电影、 和家
人一起聚餐， “把自己当成糖尿
病、 高血压一样的慢性病人”。

这些努力往往在医术之外。 林

德树开始在接待患者前， 先和家属
沟通 ， 问清患者的心理承受能力 。
如果面对的是一颗紧张又敏感的心，
林德树和同事就在他的档案上黏一
枚苹果的贴纸， 意味着告知病情需
要尽可能委婉。 他也开始学着聊天，
和患者聊， 也和家属聊。 他聊天时
不再像主管医师那样冷冰冰地问话，
而是朋友一样闲聊。 他会问患者水
果甜不甜 ， 和家属聊工作 、 生活 ，
听他们回忆和患者珍惜的过往。

林德树说， 大多时候， 自己只是
陪他们走过生命的最后一段旅程。 他
能做的事情依旧不多， 最多再为贫穷
的患者配尽可能便宜的药， 开着车去
那些身体不好的患者家里随访。

死亡依旧会如期而至， 但林德
树不再只是伤感。 他说如今参加患
者葬礼的理由是 “尊重”。 在见证了
患者和家属为生做出了那么多的努
力， 他觉得他们值得敬意。

在他参加的 40 多场葬礼里， 大
部分逝者 “都没有遗憾”， 家属也平
静地接受现实 。 他可以悄悄到场 ，
鞠躬 ， 默默离去 。 总穿着白外套 、
黑西裤的他来到葬礼的现场， 掀不
起任何波澜。 家属见到他， 也不会
有 任 何 吃 惊 。 用 林 德 树 的 话 说 ，
“我们早就是朋友”， “送朋友最后
一程， 再正常不过了”。

（中国青年报， 8.2， 程盟超 /文）

斗不过死亡，就与它和解

■医改动态

■给您提个醒

������天气一热 ， 夜跑也跟着火
爆起来， 你加入其中了吗 ？ 千
万别以为跑步是件简单的事情，
跑对了可以强身健体 ， 可要是
跑错了则会有损健康 ， 最常见
的就要数运动过量所致的骨损
伤 ， 严重的甚至需要进行关节
置换。

浙江省的陈先生是夜跑的
忠实粉丝 ， 他坚持夜跑 15 年 ，
虽然身材练得好 ， 却差点连路
都走不了。 陈先生说， 15 年来，
他每周保证夜跑 3 次以上 ， 每

次至少跑 5 公里 ， 经常是一口
气跑 10 公里也觉得不在话下
……今年 ， 他本想尝试全程马
拉松 ， 可腿出了毛病 ， 跑 1 公
里就痛得吃不消 。 经检查 ， 浙
江省中医院骨伤科主任童培建
表示， 陈先生的髋关节先天发
育不好 ， 比正常人缺一小块 ，
动起来时关节的磨损会比常人
更厉害， 更何况他又长年累月
的长跑 。 如今 ， 陈先生髋关节
这块骨头被硬生生磨得一塌糊
涂， 以后若再不注意 ， 继续任

性跑步可能连走路都会变得很困难。
到时候唯一的出路就是进行人工关
节置换。 陈先生听后懊悔不已。

童培建称， 运动损伤所致的关
节退化加速的情况变得越来越多见，
且以年轻人为主。 童培建第一推荐
的运动项目是游泳， 当然跑步也很
不错， 但需注意科学合理， 以跑完
第二天不感到疲劳为宜， 当然有点
肌肉酸痛是正常的， 只要不感到关
节疼痛就好。

（钱江晚报， 7.26，
何丽娜、 于伟 /文）

������为积极应对人口老龄化， 《广州
市长期护理保险试行办法》 近日正式
公布， 广州市自 8 月 1 日起试点实施
长期护理保险制度。

广州是我国首批 15 个长期护理
保险制度试点城市之一。 试行期间，
长期护理保险基金纳入社保基金预算
管理， 每年按照 130 元每人的筹资标
准和本办法所规定的待遇标准， 测算
次年的长期护理保险收支需求， 列入
职工社会医疗保险基金收支预算， 并
由职工社会医疗保险基金专户划入长
期护理保险基金专户。

《广州市长期护理保险试行办
法》 规定， 广州实施的长期护理保险
制度设有机构护理和居家护理 2 种待
遇类别， 该 2 种类别中又分设基本生
活照料和医疗护理 2 种服务项目。 具
体待遇标准方面， 机构护理个人自付
25%， 基金支付 75%； 居家护理个人
自付 10%， 基金支付 90%。 医疗护
理的支付标准按医疗护理服务项目价
格确定， 基金最高支付限额为每人每
月 1000 元人民币。

试点阶段， 广州市长期护理保险
参保人群为该市职工社会医疗保险参
保人员， 今后再逐步扩大到城乡居民
社会医疗保险参保人员和其他人员，
直至实现全覆盖。

（综合中新网、 广州日报）

广州试点
长期护理保险

������合肥青年小张晨跑后感觉身
体不适， 他自以为是中暑， 只要
休息一下就好 ， 不料却休克晕
厥， 送医后被诊断为突发性心
梗， 差点丢了性命！ 专家提醒，
心梗的一些症状与中暑相似， 但
抢救稍不及时就有生命危险。 因
此一些有心血管疾病的患者和运
动后年轻人都要警惕， 切勿将心
梗当成中暑， 以免延误治疗。

安徽省立医院心内科主任医
师马礼坤说， 中暑出的汗是因为
天热， 出汗部位常在前胸后背、
额头、 脖子 、 腋下等 。 且出汗
时， 皮肤的温度也随之升高。 而
心肌梗塞发作时 ， 出汗多在脖
子、 额头、 手心、 脚心等部位，
出汗时皮肤温度相对较低， 即俗
称的 “冷汗直冒”。

“眼下天气十分炎热， 一旦
出现过度劳累等情况， 就容易诱
发心梗。” 马礼坤提醒， 特别是
有冠心病、 高血脂、 高血压及糖
尿病的患者更加需要注意； 常熬
夜、 心理压力大， 过量吸烟喝酒
的也是心梗高危人群。

除此之外， 该院近日还收治
了多名运动后发生心梗的年轻患
者。 马礼坤称， 最近高温炎热，
人体体表血管明显扩张 ， 令心
脏、 大脑血液供应量相对不足，
大量运动后心脏负荷增加， 需血
量增多， 供需失衡， 容易诱发心
绞痛， 甚至心肌梗死。 所以一旦
出现持续性胸痛 、 胸闷 、 冷汗
等， 都应及时去医院就诊。

（新华社， 8.2， 鲍晓菁 /文）

������8 月 3 日， 2017 年甘肃省全
民健身运动会健身气功比赛在张
掖市举行。 此次比赛吸引了来自
全省 17 个代表队共计 100 余名
队员参赛， 他们将在 3 天内参加
集体和个人项目健身气功比赛，
比赛项目包括健身气功易筋经、
五禽戏、 六字诀、 八段锦、 导引
养生十二法等健身功法。 图为当
日， 酒泉市代表队在比赛中进行
易筋经健身表演。

（新华社， 张睿/摄）

勿把心梗当中暑

坚持夜跑十五载 关节磨损行路难

健身气功比赛


