
近日， 湖南
湘江新区望月湖
街道携手街道社
区卫生服务中心，
在岳龙社区养老
服 务 中 心 开 展
“急救知识与技能
普及” 培训活动。

通讯员 陈利君
摄影报道

普及急救知识与技能
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������本报讯 （通讯员 田明超 邓
进） 近日， 湘西土家族苗族自治
州人民医院呼吸与危重症医学一
科运用硬质支气管镜减瘤术， 成
功将一名肿瘤阻塞气道的患者从
死亡线上拉了回来。

今年 77 岁的李爷爷， 反复
咳嗽、 咳痰、 气促 2 年， 最近总
感觉喘不过气来， 尤其一活动仿
佛气管被堵上似的， 日常轻度活
动胸闷气促、 阵发性喘息， 1 月
9 日到该院呼吸科住院治疗。

气道是人体主要的 “生命通
道”， 一旦堵塞， 可能分分钟夺
命。 该科立即予无创呼吸机辅助
通气， 李爷爷喘息未见缓解， 呼
吸频率加快， 血氧饱和度持续下
降， 文启孝副主任医师评估病情
后立即予气管插管有创呼吸机辅
助呼吸。 结合李爷爷的症状、 体
征、 检查及胸部 CT 表现， 科主
任何忠、 副主任文启孝凭借多年
呼吸介入治疗经验， 为李爷爷制
定了详细的支气管镜诊疗方案。

由于肿瘤占据绝大部分气
道， 操作风险大， 气管插管李爷
爷转运至呼吸内镜中心路程远、
风险高， 需要呼吸治疗团队的密
切配合， 操作过程中保证通气。
术中， 文启孝顺利插入硬质支气
管镜， 在右主气管首先就遇到了

一个巨大肿瘤横亘在医生面前，
这颗肿瘤几乎将李爷爷右气管完
全堵死， 只留一条微小的缝隙。
表面有毛细血管显露， 预判出血
风险较大。 当手术进行到关键时
刻， 前端肿瘤增生物坠落， 堵住
李爷爷整个气道， 李爷爷血氧饱
和度持续下降至 60%。 麻醉科张
勇、 陈朝超立即参与救治， 李爷
爷的血氧饱和度仍然未有上升现
象， 在紧急关头， 团队共同商议
决定 ， 强行用软镜撑开一条缝
隙， 纠正李爷爷氧和情况。 在何
忠的指挥下， 大家通力合作， 运
用 “软硬兼施 ” 的办法 ， 历时
100 分钟， 成功切除了气管内肿
物 ， 为李爷爷打开了生命的气

道， 同时也极大程度地降低了李
爷爷的肿瘤负荷。 术后， 李爷爷
气管狭窄的症状消除， 气道恢复
通畅， 呼吸困难症状消失， 立即
脱机拔管， 转入普通病房康养。

此例患者的成功救治充分体
现了呼吸与危重症医学一科团队
的专业水准以及 “MDT” 的有效
合作， 标示着该科危重症患者的
救治能力有了进一步的提高。 近
年来， 湘西州人民医院呼吸与危
重症医学一科团队积极探索新技
术， 凭借丰富的临床经验、 精湛
高超的技术， 使重症患者得以救
治， 呼吸内镜介入治疗、 危重症
集束化管理也将为更多患者保驾
护航。

��� 本报讯 （通讯员 罗邵陵） 1 月 16
日， 湖南省妇幼保健院领导、 专家一
行 5 人在邵东市妇幼保健计划生育服
务中心开展生殖专科联盟签约授牌暨
面对面技术指导活动。 活动旨在提升
邵东市妇幼生殖专科服务能力， 解决
不孕不育患者 “看病难” 的问题。

活动中， 邵东市妇幼保健计划生
育服务中心主任黄赤豆表示， 此次授
牌活动， 意味着邵东妇幼可以借助省
妇幼的技术帮扶、 人才培养及分级诊
疗平台， 提高邵东市不孕不育生殖专
科专业水平， 提升邵东市妇幼健康服务
能力， 推动全市生殖医学学科建设与发
展， 为全市不孕不育对象排忧解难。

湖南省妇幼保健院副院长邹永华
表示， 省妇幼保健院专家团将通过定
期坐诊、 技术指导、 远程医疗、 人才
培养等举措， 进行手把手， 面对面地
传、 帮、 带， 帮助邵东市妇幼保健计
划生育服务中心提高生殖健康诊疗技
术水平， 让专家多跑路， 病人少跑路，
切实为邵东市人民就医提供方便， 在
家门口就能享受省级优质的医疗资源。

随后， 湖南省妇幼保健院事业发
展部主任肖友平以 《护理不良事件管
理与案例分享》 为题， 从护理不良事
件管理、 护理不良事件数据分析、 常
见护理不良事件案例分享三个方面 ，
给大家上了一堂精彩的护理知识科普
讲座。

������1 月 11 日上午 9 时， 在邵阳市
中医院重症医学科， 紧闭的 ICU 大
门打开了， 一名支气管肺癌继发急
性呼吸衰竭的患者撤机成功， 转入
普通病房。 “每次看到生命之火重
燃， 那是一种满满的幸福感！” 看
到患者转危为安， 重症医学科主任
郑安建悬着的那颗心放了下来。

邵阳市中医院是全市唯一一家
三甲中医院， 该院的肿瘤专科为国
家重点专科。 近年来， 在人口老龄
化趋势下， “一体多病” 患者增多，
该院的重症医学科大力发展亚专
科———重症肿瘤， 开辟 “急诊-ICU-
手术室-各专科” 绿色通道， 推广
“抢救性化疗” “ICU 试验性治疗”
等新理念， 开展中西医协同治疗肿
瘤， 联合运用 “中药口腔护理、 擦
浴预防院内感染” “中药灌肠联合
穴位治疗降低危重患者腹腔压” 等
技术， 让众多重症肿瘤患者重获新
生。 2023 年， 肿瘤内科的重症患者
占到全科室病人数 50%以上， 是 5
年前的 5 倍， 医疗救治能力同步提
升， 总体救治成功率高达 95%以上。

永不言弃 守护“生命之门”
这里， 离死亡最近， 也离希望

最近。 重症医学科常被称为守护急
危重症患者的 “生命之门”。

62 岁的肖女士被确诊左肺小细

胞癌并临近器官转移， 2022 年 8 月
来到邵阳市中医院肿瘤内一科准备
做化疗， 因肿瘤恶性程度高、 生长
快， 入院后当天晚上就出现了呼吸
衰竭， CT 显示肿瘤浸犯包埋肺动
脉， 情况非常糟糕。 命悬一线的紧
急时刻， 重症医学科与相关科室会
诊后决定在病人上呼吸机的情况下
进行抢救性化疗。 在化疗期间予以
中药汤剂预防呼吸机相关肺炎、 减
轻胃肠道不良反应， 在医护人员的
精心照料下， 第五天成功拔除气管
插管， 并平稳出院。

“患者以生命相托， 我们应当永
不言弃。” 郑安建常常告诫医护人员。

正是这种永不言弃的精神， 重症
医学科创新推广 “ICU 试验性治疗”，
拓宽了 ICU收治范围， 让患者在 ICU
的全程监护下进行抗肿瘤治疗， 尽量
挽救可通过 ICU治疗的患者。

在 ICU 内每天都有情真意切的
故事 ， 有渴望生存的勇气 ， 也有
医务工作者的顽强拼搏和责任担
当 。 连续 36 小时在 ICU 忙碌不
休息的科室副主任王净 ， 虽在同
一个科室上班却经常见不到面的
夫妻搭档———护士长范晓妍 、 医
生刘佳云……他们忙碌的时光， 匆
忙的步履， 承载着 ICU 人与生命的
对话， 与 “死神” 的对抗。

中西医并重 发挥中医院特色
“现在 ‘一体多病’ 的肿瘤患

者占了科室的多数， 重症、 疑难病
症的增多， 要求我们中西医并重，
发挥中医院特色， 要与时间赛跑，
同病魔智斗 ， 和 ‘死神 ’ 抢人 。”
郑安建接受记者采访时说： “要多
关注肿瘤重症患者， 及时发现潜在
亚重症肿瘤患者， 在病情加重前及
时干预， 关口前移。”

郑安建说， 一些少见病在肿瘤
重症病人身上就会经常出现， 如果
对这个学科经验不足就会错失救治
机会 ， 比如特鲁索综合征 、 慢性
DIC、 卡氏肺孢子肺炎 、 鹦鹉热 、
血栓性血小板减少性紫癜、 嗜血细
胞综合征、 肿瘤溶解后引起的代谢
紊乱及急性肾衰竭等等。 肿瘤患者
症状加重后， 要分析症状是由肿瘤
引起的， 还是慢性消耗， 器官功能衰
竭引起的； 是抗肿瘤治疗相关并发症
还是肿瘤免疫低下引起的少见重症
感染； 或者是肿瘤之外的基础疾病
所致？ 对病情进行准确评估， 让非
终末期重症肿瘤患者， 均获得 ICU
试验性治疗的机会， 这就是肿瘤重
症医学在临床中扮演的重要角色。

“医生， 他昏迷了， 怎么办？”
69 岁的患肺癌两年的周某出现了急
性呼吸困难， 昏迷， CT 显示两肺呈

白肺， 情况非常危险。 家属焦虑而
又迷茫， 不知所措。 当时并不能判
断患者的白肺是肿瘤淋巴管转移，
还是化疗靶向后的肺损伤， 或者是
感染？ ICU 团队经过讨论决定给予
“ICU 试验性治疗”， 除给予 ICU 常
规治疗外， 同时予以鼻饲中药及中
药全身擦浴， 治疗第 3 天患者气促
好转， 第 5 天成功脱机拔管， 后顺
利转专科继续治疗。

“中药擦浴操作简单， 没有副
作用， 还可以减少皮肤细菌总量，
减轻多重耐药菌的感染， 缩短住院
时间， 减轻患者的经济负担。” 郑
安建介绍。

重症医学科借助本专业的强大
器官功能支持技术及抢救技术， 与
各个学科开展密切合作， 除了提前
介入术前的基础疾病治疗以及预防
术后并发症， 更是深入介入一些肿
瘤内科的重症治疗。 在治疗过程中，
中西医并重， 将中医药疗法与 ICU
的常规生命监测、 器官功能支持、
抢救技术以及放化疗联合运用， 让
更多的肿瘤患者穿越 “生死线”。

“我们要持续深入研究重症、 疑
难， 以及 ‘一体多病’ 肿瘤病例，
为守卫人民生命健康安全贡献力
量。” 对于重症医学科未来的发展，
郑安建带领的 ICU 人信心十足。

穿越“生死线” 守护“生命之门”
———记邵阳市中医院重症医学科

本报记者 郭芝桃 通讯员 陈华 佘翠娥

邵东市妇幼保健院签约省级生殖专科联盟硬质支气管镜下“夹缝求生” 打开生命气道


