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护士手记

��� �近年来， 湖南省第二人民医院
（湖南省脑科医院） 工会在省总工会、
省卫生工会的指导下， 围绕医院中心
工作， 服务医院大局， 切实履行工会
各项职能， 不断加强工会建设， 提升
服务能力。 “匡卫平劳模创新工作
室” 2016 年经省总工会正式授牌成
立， 于 2021 年 1 月获得 “全国示范
性劳模和工匠人才创新工作室” 称
号。 自成立以来， 工作室着重围绕创
新、 带头、 培养三个方面开展工作，
不断发挥示范引领作用， 激发团队成
员创新动力， 赋能医院高质量发展，
护佑人民生命健康。

技术创新的动力， 永远是患者
需求。 劳模创新工作室领衔人匡卫
平以身作则， 勇于创新， 在神经外

科领域中不断寻找学科突破， 钻研
新技术， 并把技术创新成果转换为
患者的生命价值。 工作室在省内率
先引进 “颈 7 神经交叉移位术 ”，
帮助脑卒中、 脑外伤、 脑瘫、 颅脑
手术后偏瘫患者恢复肢体功能， 带
来新的希望。 主持或参与多项省卫
生健康委重点项目， 《癫痫海马损
伤机制及治痰中药干预研究》 获湖
南省中医药科技奖二等奖， 《3D-
TOF 联合 CISS 在脑神经血管压迫
综合征手术治疗中的应用》 获湖南
医学科技奖三等奖。

团队成员在匡卫平的感召与带
领下， 积极投身技术创新。 团队成
员刘坤主持的 《湖南省卒中防治规
范化项目》， 助力建立完善省内卒

中防治网络， 开展县级医院静脉溶
栓培训， 建立二级及以上医院卒中
中心， 为降低缺血性卒中致残率及
致死率做了大量工作； 团队成员杨
萍主持的 《睡眠障碍中医技术产品
的转化和应用 》 项目 ， 以其创新
性、 实用性和前瞻性在省医学教育
科技学会第一届医学科技成果路演
与转化大赛上获一等奖。 工作室还
不断总结， 把很多技术标准化， 带
动全体技术人员的整体业务素质和
创新能力的全面提升。

为推动优质医疗资源下沉共
享， 探索分级诊疗 ， 推广适宜技
术， 匡卫平经常和团队成员一起，
前往湖南卒中联盟、 湖南精神卫生
医联体成员单位， 开展座谈交流、

查房义诊、 学术巡讲等活动， 让当地
百姓在家门口享受到省级医院的优质
医疗服务。 2023 年 12 月， 匡卫平远
赴万里， 指导吐鲁番市人民医院成功
开展当地首台脑起搏器 （DBS） 手术
治疗帕金森病， 为一位身心问题相互
交织， 病情不断加重的维吾尔族同胞
解除疾苦； 同时， 也为当地医院开展
新技术新项目提供了有力指导。

每年的 “世界帕金森病日” “国
际癫痫关爱日” “世界卒中日” 等公
共卫生日期间， 匡卫平劳模创新工作
室团队还坚持利用 “线上+线下” 联
合模式， 开展患者义诊、 讲座等公益
科普活动， 在全院营造出学有榜样、
干有标尺的工作氛围， 全面激发了职
工的创新创效动力。

劳模创新引领 护佑人民健康

��� 一位男患者对我说： “做
了一次大手术之后， 我觉得自
己变得敏感了 ， 也变得智慧
了。 现在我能灵敏地感知到天
冷了， 天热了， 有风了， 湿度
大了， 食物凉了， 饭菜不干净
了......当年我都感觉不到。”

他还说， 以前喝水、 吃饭
冷一点热一点都无所谓， 穿多
穿少也不在意 。 什么四季养
生、 春捂秋冻、 喝热水、 讲究
食品卫生， 当时听起来都觉得
多余， 甚至矫情， 觉得这些人
怎么这么讲究。 现在， 他明白
了 ， 那是因为他以前太健康
了。 如今， 身体变得脆弱， 感
知能力增强， 调节外界环境的

能力却减弱了。
他说得对 ， 强者百无禁

忌， 弱者如履薄冰。 传统养生
中提到的 “正气存内， 邪不可
干” 说的正是那种强大的抵抗
力和适应力。 即便环境变化、
病毒细菌攻击， 身体足够强健
的人都能应对自如 ， 安然无
恙。

健康的人往往对养生和营
养不感兴趣， 而身体虚弱的人
则对此更加关注， 因为他们切
身感受到不健康的生活方式会
带来不适， 而健康的习惯则能
改善身体感受。

人的意识源于体验和知
识， 但体验往往比知识更加深

刻。 没有亲身经历过的事情， 往
往无法理解他人的感受。 或者即
便理论上认为存在， 内心深处也
无法想象， 无法共情。 比如， 男
人很难想象女性经期或生产的痛
苦， 年轻人也难以理解年老体弱
的无助感， 健康的人更难想象上
呼吸机用 ECMO 的体验。

只有当自己经历过这些时 ，
才会意识到当年的浅薄。 经历过
疾病的痛苦， 再恢复健康时， 便
会感受到从未有过的幸福感———
拥有正常的体力和精力本身就是
巨大的幸福。 这样的经历， 也让
人更容易体谅和同情弱者。

中国农业大学食品安全系
教授 范志红

�� “让护理有温度， 让生活
有质量， 让生命重放光彩” 这
是我一直秉承的职业原则。

前些日子， 病房来了位中
风的患者高大伯。 他属于重度
中风， 言语、 肢体功能受损 ，
言语不清 ， 一侧肢体不能动 ，
生活完全无法自理。 加上他的
儿子工作忙， 不能及时看望 ，
深受打击的高大伯入院后情绪
十分低落， 整天以泪洗面， 不
吃药不吃饭， 还一直嘟囔着要
回家。

针对高大伯的情况， 我特
别为他制定了一份护理规划 ，
我称之为 “布置家庭作业”。 他
每天都需要按照计划坚持康复
训练 。 除了帮助他的身体康
复， 我每天多次去看望、 问候
他 ， 逐渐拉近我们之间的距
离。 多年的护理经验让我具备
了 “换位思考， 将心比心” 的
能力， 我知道高大伯心里很烦
闷， 于是经常推着他到走廊 、

花池边转转 ， 舒缓他的
情绪。

“把 患 者 当 亲 人 ”
是我工作的不二法门 。
考虑到中风患者多有脑
部疾病 ， 我为高大伯梳
头 ， 进行头部穴位的按
摩 ， 起到醒脑开窍的作
用 。 后来 ， 我从家里带
来了认字识图的书籍， 通过一
听二看三念的方式， 反复输入
信息， 帮助高大伯恢复认知和
言语功能。

随着沟通的增多， 焦虑也
少了， 高大伯越来越配合治疗。
不仅慢慢开口说话， 还主动接
受康复训练。 两周后， 高大伯
的言语和肢体功能都有了显著
的进步， 他的家属也非常感激。
等到他能够顺畅表达时， 他拉
着我的手， 连声说 ： “谢谢 ，
你们的服务真是太好了！” 没有
女儿的高大伯非要把我当作女
儿， 后来我们真成了一对 “忘

年交” 朋友。
一声 “谢谢”， 让我深切感

受到工作的意义和价值。 而在高
大伯的康复过程中， 我也更加体
会到 “有时是治愈 ， 常常是帮
助， 总是去安慰” 这句话的真正
含义。

康复是一个艰难而漫长的过
程， 但充满希望和奇迹。 我愿意
做一束光， 用爱和耐心照亮患者
的康复之路， 陪伴每一位患者从
绝望中重燃梦想， 让生命焕发出
新的光彩！

湖南省脑科医院康复科
成萍丽

��� 我第一次见到 H 先生是在内科病房 。
他因 “频繁呕吐隔夜宿食” 就诊， 超声检查
发现上腹部有一大包块。 尽管病情不轻， H
先生依然表现得乐观而平静， 言谈中带有一
丝孩子气， 给我留下了深刻的印象。

然而， 他的病情很快恶化。 病理结果显
示他患有弥漫性大 B 细胞淋巴瘤， 主要病
灶位于腹部， 导致消化道梗阻。 经过三天的
标准化疗， H 先生的肿瘤缩小， 消化道通
畅， 能够恢复进食。 他愉快地向家人介绍
我： “这是我的主管医生王大夫， 她医术精
湛， 我一定会康复。” 他的信任为我在工作
中的低谷带来了极大的鼓励。

但好景不长， 肿瘤在化疗后复发， 再次
引发消化道梗阻。 我们更换了二线治疗方
案， 副作用十分严重， H 先生忍受了极大的
痛苦， 但肿瘤并未缩小。 那时， 治疗选择有
限， 我知道已经无力回天， 却不知如何对他
说。 无效的治疗让我们无力， 也让 H 先生
和家属陷入绝望。

面对这份无力感， 我潜意识中选择了逃
避。 当 H 先生联系我询问借病理切片的事
时， 我因忙碌未能及时回应。 之后很长一段
时间， 我没有收到他的消息。 偶尔我会想，
他是否参与了临床试验， 或者是否找到了有
效的治疗方法。

不久后， 我得知 H 先生去世的消息 ，
震惊之余， 我翻阅了他的病历。 记录显示，
他因肿瘤引发急性上消化道大出血， 最终失
血性休克去世。 病历文字虽冷静客观， 我却
感受到了他临终时的痛苦与不甘。

这件事让我内疚不已。 两年后， 我加入
了缓和医疗团队， 第一次真正认识到， 医生
即使无法治愈， 也能提供帮助。 宁晓红老师
在听我讲述 H 先生的故事时， 温暖的目光
让我意识到， H 先生的经历并没有因他的离
世而消失。

宁老师让我明白， 即使不能治愈患者，
我们仍可以陪伴他们走完最后的路， 用缓和
医疗缓解痛苦， 帮助他们和家属有尊严地面
对死亡。 医生不只是治病， 更是陪伴和安慰
那些深刻的灵魂， 哪怕无法治愈， 我们依然
可以一直帮助他们。

北京协和医院血液内科 王孜
来源： 协和医学杂志

用心护理 用爱陪伴

湖南省第二人民医院（湖南省脑科医院）党委副书记、工会主席 陈勇


