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������本报讯 （记者 王璐） “非常感
谢你， 认真负责。” 这是许先生在
微信里发给朱孝明医生的一句话。
此前， 他刚刚拨打湘潭市 12345 政
务服务便民热线， 实名感谢湘潭市
妇幼保健院儿童重症监护科的医生
陈娟、 朱孝明及护士团队对他女儿
小许的细心照护。 没有煽情言语，
却句句真诚。

一份早餐背后的温情

今年 7 月， 14 岁少女小许因罕
见的皮肌炎， 病情严重， 从省级医院
转入湘潭市妇幼保健院儿童重症监护
科 （PICU）。 彼时她吞咽困难、 四肢
无力， 甚至可能发展为呼吸衰竭。 小
许的治疗之路充满未知， 但她遇见了
有耐心也有温度的医护团队。

“那天早上查房， 发现她还没
吃饭。” 陈娟医生回忆， 孩子因为
病情住院 ， 父母又要忙着工作挣
钱 ， 只能轮流短时陪护 。 这天早
晨， 家属还没赶到， 孩子孤身一人
蜷缩在病床上。

“不能让孩子饿肚子。” 没有犹

豫， 陈娟医生掏出
钱包， 带孩子走到
病房外的早餐配送
车旁， 问她想吃什
么 。 热 腾 腾 的 米
粉、 可口的饭菜被
送到病床前。 此事
虽小， 却让许先生
和家人红了眼眶 ，
提出要支付费用 ，
陈娟婉拒： “我们
每天照顾这么多孩
子， 这种事， 早已成为习惯。”

“不是只有我会买， 哪个医生
护士遇到这样的孩子都会主动出
手。” 陈娟说， 在重症监护室， 孩
子们的表达能力有限， 又常感压抑
孤单， “只要细心一点， 就能看见
他们的小需求。”

“长期治疗路上， 我陪你”

除了日常照护， PICU 团队也在
出院后的恢复中扮演 “守护者” 的
角色。

小许病情逐渐好转后转为居家

治疗 ， 但治疗仍需使用激素类药
物， 并严格遵医嘱逐步减量。 朱孝
明医生作为主管医生， 一直通过微
信与家属保持联系， 实时跟踪病情
变化。 “有时一颗药减错了， 病情
就会反复。”

他在微信中细致叮嘱： “这一
个月不能再减量了 ， 否则容易复
发” “如果控制得好， 再减少半粒
或一粒 ”。 8 月 9 日 ， 小许按时复
查， 指标明显好转， 朱孝明提醒家
属 ： “下一次还得来复查 ， 查视
力、 眼压。”

家属回应的是一连串感谢和信
任： “好了很多， 朱医生。” “非
常感谢你， 认真负责。” 这是一个
普通物流司机在孩子康复路上发自
心底的感激， 也是医患之间， 最质
朴动人的连接。

孩子不是一个人在战斗

皮肌炎是一种慢性病， 治疗时
间长、 副作用明显， 尤其是青春期
孩子， 心理负担更重。 “有时孩子
会不配合， 我们就多开导， 慢慢取
得信任。” 朱孝明说。

现在的小许已经停用了部分药
物， 肌酶指标从 3000 多恢复到较
好水平， 情绪也稳定下来。 “她不
再焦虑 、 也更愿意配合治疗了 。”
朱孝明说， 孩子信任医生， 医生也
不舍得放手 ， “这不只是一次治
病， 更是一场长跑， 我们一起跑完
全程。”

在湘潭市妇幼保健院 PICU， 这
群医生和护士， 他们不仅守着生命
线， 也用细心、 尊重和陪伴， 照亮
一个个孩子与家庭最艰难的时刻。

������本报讯 （通讯员 赵益贞
罗丹 ） 不久前的一天凌晨两
点， 35 岁程序员林先生熬夜写
代码后准备洗澡， 刚进洗手间
便眼前发黑倒地， 半边身体无
法动弹且言语不清。 妻子发现
其口角歪斜、 眼神呆滞， 立即
拨打 120， 将其送往湖南省第
二人民医院 （省脑科医院）。

该院神经内科三病区黄晓
松主任医师诊断林先生为脑
梗， 需立刻进行溶栓治疗。

为何林先生如此年轻竟出
现脑梗？ 黄晓松分析， 林先生
身体肥胖、 应酬多、 烟酒不离
身、 长期熬夜且缺乏运动， 虽
年轻但年年体检血脂、 血压偏
高， 却始终不当回事。 其实大
脑血管纤细脆弱， 在压力大、
代谢紊乱时易形成斑块， 斑块
破裂、 血栓形成， 哪怕堵塞几
分钟， 也会造成不可逆损伤。

万幸的是， 林先生在黄金
时间内接受静脉溶栓治疗， 后

续还进行了血管造影和康复训
练， 保住大部分语言和运动功
能， 但需重新学习用左手。

黄晓松提醒， 中风并非老
年人专利。 长期 “三高 ”、 烟
酒多、 常熬夜、 少运动者， 都
属脑梗高危人群 ； 若出现头
痛、 眩晕、 肢体麻木、 言语含
糊， 即便症状仅持续几分钟，
也需及时就医检查， 早发现早
干预可避免严重后果。

������本报讯 （通讯员 张沁 秦璐） “一笑就抽、
说话也抽， 出门都怕别人盯着我脸看。” 52 岁
的长沙市民柳蔓 （化名）， 曾因右侧面部不受
控的抽动陷入社交困境， 直到在长沙市中心医
院 （南华大学附属长沙中心医院） 找到病因，
才重新找回自然笑容。

柳蔓的困扰始于频繁的右眼皮跳动， 起初
她以为是疲劳所致， 没放在心上。 可没过多
久， 抽动蔓延到右侧整个面部， 微笑、 交谈甚
至静坐时都会发作， 让她出现自卑情绪， 不敢
出门与人交流。 检查后， 该院神经内科主治医
师张沁指出， 柳蔓患上的是面肌痉挛， 该病表
现为单侧面部肌肉反复、 不受控抽搐， 严重时
可能导致睁眼困难或口角歪斜。

张沁介绍， 面肌痉挛多发生在 40 岁以上人
群， 女性更易患病， 且紧张、 疲劳、 注意力集
中时症状会加重。 “不少患者早期去眼科就诊，
耽误了时间。” 她强调， 一旦发现单侧面部持续
异常抽动且范围扩大， 应首选神经内科就诊。

面肌痉挛 90%患者的病因是血管畸形压迫
面神经， 导致神经异常放电， 引发肌肉抽搐；
少数则由肿瘤、 炎症、 外伤引起。 尤其中老年
人突然出现面肌痉挛， 要警惕是否暗藏脑血管
病或肿瘤风险。

目前面肌痉挛有三种治疗方式： 肉毒毒素
局部注射见效快、 创伤小， 能精准阻断神经肌
肉信号传递； 口服药物适合症状较轻或暂不适
合其他治疗的患者； 微血管减压手术则是唯一
可能根治的方法， 更适合年轻、 身体状况好的
患者。

针对柳蔓的情况， 医疗团队选择了 A 型
肉毒毒素注射。 在肌电图精准定位下， 将药剂
注入异常放电的肌肉群， 阻断错误神经信号。
治疗后， 柳蔓的面部抽动显著改善， 笑容重新
回归。

������本报讯 （通讯员 刘瑶 李
向南） “终于能安稳坐下了！”
68 岁的龚阿姨康复出院时， 紧
攥着中南大学湘雅二医院任峰
副教授的手哽咽落泪， 家人则
将印着 “尊老敬老真心为老，
医德医术皆为一流” 的锦旗，
送到老年外科医护手中———这
面锦旗背后， 是一场解除她一
年痛苦的高难度手术。

去年 9 月， 龚阿姨做完直
肠癌手术后， 肛周冒出 “苹果
大 ” 包块 ， 胀痛让她坐立难
安， 连平躺都成奢望。 当地医
院多次抽积液暂时缓解， 可包
块总反复长大 。 今年 6 月 CT
显示， 她臀部手术区有 49 毫

米×34 毫米异常影像， 焦虑的
她慕名找到湘雅二医院老年外
科。

全面检查后， 医生发现龚
阿姨不仅有巨大会阴包块， 还
合并造口旁疝， 加上直肠癌病
史、 2 型糖尿病等基础病， 手
术风险极高。 周家鹏教授、 任
峰副教授团队立刻组织多学科
会诊 ， 制定 “腹腔镜+开放 ”
杂交手术方案。

术中探查发现， 龚阿姨盆
腔有 200 毫升积液， 造口旁疝
环直径约 5 厘米， 腹腔粘连严
重。 因部分肠管受损， 团队果
断转为杂交手术： 先精细松解
粘连、 游离肠管， 切除受损回

肠 ； 再构建新盆底 “基座 ” ，
将补片精准固定在耻骨联合、
骶岬等位置， 封堵盆底缺损；
最后修补造口旁疝 、 修整皮
瓣， 全程出血量不足 50 毫升。

这场数小时的手术， 成功
解决了困扰龚阿姨的盆底疝和
造口旁疝。 术后一周， 她便基
本恢复正常生活。

医生介绍， 盆底会阴疝多
为直肠癌术后并发症， 造口旁
疝是肠造口术后常见问题， 严
重时需手术修补。 目前补片修
补术是主要方式， 微创技术还
能减少创伤、 加速恢复。 术后
控制腹压、 管理基础病、 均衡
营养， 能有效预防复发。

孩子还没吃早餐，医生买来了热米粉
一位父亲的热线感谢背后， 是一群人的默默守护

■热线那头的“感谢”

市民许先生为湘潭市妇幼保健院儿童重症监护科送来锦旗


