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����� “一双双妙手创造奇迹， 一
颗颗仁心护佑生命。” 几天前，
因患三叉神经鞘瘤在娄底市中
心医院接受高难度开颅手术并
恢复出院的小华 （化名） 专程
来到神经外科， 将一面印有上
述烫金字样的鲜红锦旗送到医
护人员手中， 表达了发自肺腑
的感谢。

27 岁的小华自今年年初
起， 就时而出现不明原因的头
晕头痛。 以为是工作太累导致，
小华起初并未在意。 可渐渐地，
头晕头痛发作愈加频繁且症状
也进行性加重。 2 个月前 ， 小
华来到娄底市中心医院就诊 ，
颅脑 CT 和增强磁共振等检查结
果让她大吃一惊： 右侧脑桥小
脑角-鞍上池右侧区域有一个近
3 公分的囊实性占位病变 ！ 脑
部肿瘤？ 小华不敢相信， 省城
医院医生证实了这一推断。

小华所患三叉神经鞘瘤虽是
良性肿瘤， 但其位置靠近脑干，
且体积较大， 已经压迫脑干组
织， 要做开颅手术切除。 但小
华的三叉神经鞘瘤为骑跨于颅
中、 后颅窝的哑铃型， 毗邻脑
干 、 基底节 、 丘脑等功能区 ，

基底动脉、 大脑动脉环等血管
和面听神经等颅神经， 手术难
度大 、 风险高 ， 对术者技术 、
手术设备、 术中麻醉管理等要
求极高， 省城医院又一床难求，
小华十分着急， “省里专家和
亲朋建议我到娄底市中心医院
神经外科做手术， 说该科脑部
肿瘤手术经验丰富， 足以支持
开展这项手术。”

随后， 小华入住娄底市中
心医院神经外科。 完善相关检
查后， 神经外科学科主任、 主
任医师刘序斌组织全科对小华
的病情进行了认真而仔细的讨
论， 并邀请放射科、 肿瘤内科、
神经内科、 病理科、 麻醉科等专
家进行多学科讨论， 研究制定了
周密的手术方案和围术期应急预
案。 5 月 26 日， 在麻醉科主治
医师郑丽蓉的全力护航下， 由湘
雅医院神经外科刘庆教授和娄底
市中心医院神经外科主任刘序
斌， 一病区副主任医师易琛浩、
廖科组成的手术团队为小华实施
了显微镜下右侧三叉神经病损切
除术。 专家们小心翼翼地分离病
损与神经、 血管、 脑干等组织之
间的黏连， 完整切除了肿瘤。 手

术历时 5 个多小时， 术后无并发
症发生， 小华恢复良好 ， 于 6
月 8 日顺利出院。

据了解， 三叉神经主要支
配面部感觉、 面部咀嚼肌运动，
三叉神经鞘瘤是长于三叉神经
鞘的肿瘤， 早期多出现面部疼
痛， 继续发展会出现面部麻木
甚至咀嚼肌无力。 由于三叉神
经起源于脑干， 跨越多个颅底
孔道， 分布范围深， 周围毗邻
脑干、 海绵窦、 颈内动脉及多
条颅神经， 对于体积较大的三
叉神经鞘瘤， 在分离肿瘤和重
要结构时难度较高， 手术风险
较大， 对就诊医院的手术设备
及手术医生的技术要求很高。

娄底市中心医院神经外科
脑肿瘤治疗经验丰富， 拥有蔡
司 TIVATO 700 显微镜、 蛇牌动
力系统、 Mayfiled 头架等专业设
备， 率先在全市开展了桥小脑
角区肿瘤切除术、 颅底肿瘤切
除术、 脑内肿瘤切除术、 微血
管减压术 （MVD）、 球囊压迫术
（PBC）、 脑内血肿显微镜下清
除术、 脑内血肿神经内镜下清
除术、 脑室腹腔分流术等多种
高难度手术。

三叉神经鞘长瘤致头晕头痛
医生行高难度开颅手术精准切除

������本报讯 （通讯员 曾媛媛 夏艳华） 近日，
长沙市第三医院儿科诊室， 总能听到家长焦
虑地抱怨： “孩子这次发烧怎么吃退热药都
没有用呢？ 吃了退热药退了一会儿， 没几个
小时又直飙 40℃， 持续了两三天还没降下
来， 真是急人！” 而这是腺病毒感染的典型
症状。

该院儿科主任欧元香介绍， 腺病毒是儿
童急性呼吸道传染病最常见的元凶之一。 近
期由于雨季来临， 气候湿润， 给病毒繁殖提
供了很好的温床， 腺病毒感染也进入了高发
流行季。

儿童感染腺病毒后通常会持续高热， 体
温多在 39℃以上， 且退热后很快复升； 精
神萎靡， 面色、 食欲不佳； 扁桃体可有分泌
物； 咳嗽， 肺部可有喘息声； 还可能会有眼
部感染症状 （眼部刺痛、 角膜炎、 结膜炎
等） 以及胃肠道感染症状 （腹泻、 呕吐等）。

欧元香表示， 腺病毒感染具有自限性，
经对症治疗后， 轻症患儿一般 5~7 天可痊
愈； 少部分患儿可能因多种原因发展成重
症， 典型病症就是腺病毒肺炎。 因此， 当孩
子出现持续 “高烧” 伴随感冒表现时， 家长
需引起重视， 尽快带孩子就医。

“腺病毒感染目前尚无特效药， 治疗以
对症用药为主。” 欧元香提醒， 要预防该病
传播， 要教育孩子勤洗手， 避免用不洁净的
手触摸眼、 鼻、 口； 流行季节减少外出， 避
免到人群密集的公共场所逗留； 同时加强室
内通风， 规律饮食， 加强锻炼提高免疫力。

������本报讯 （通讯员 向生稳）
83 岁的李奶奶 20 年前不慎摔
伤导致右侧股骨颈骨折， 当时
行右侧全髋关节置换， 术后恢
复良好。 可年长日久， 假体逐
渐磨损， 3 个月前 ， 老人突然
出现左髋部疼痛， 已发展至无
法独立行走 ， 医院检查发现 ，
人工髋关节因使用时间太长已
经磨坏。

老人想要恢复行走需要重
新翻修关节， 然而髋关节翻修
术相较于初次置换， 手术难度
更大， 风险更高， 被称为髋关
节手术的 “天花板”， 加之老人
年岁已高， 身体机能衰退， 手

术耐受程度差， 手术风险增加。
几经辗转后， 李奶奶找到长沙
市中医医院 （长沙市第八医院）
星沙院区骨伤科一病区科主任
胡伟国诊治。

胡伟国了解情况后， 组织
多学科会诊讨论， 评估老人身
体情况， 制定个性化的手术方
案。 经过充分的术前准备， 手
术如期展开， 手术团队为李奶
奶顺利实施人工全髋关节翻修
手术。 术后， 在医护人员的指
导下 ， 李奶奶坚持功能锻炼 。
出院后经电话回访， 现行走情
况已和常人无异。

随着我国人口老龄化进程

加快， 需要进行人工髋关节置
换术的患者逐年增加。 伴随骨
科手术技术的进步及关节假体
设计的改进， 人工髋关节手术
的适应证不断扩大， 初次人工
髋关节置换术的数量逐年增长，
与之相对应的是人工髋关节翻
修术的绝对数量及比重也不断
增加。 胡伟国介绍， 人工关节
翻修术是指对人工关节置换术
后， 出现的松动、 下沉、 磨损、
感染等问题进行再次手术修复。
翻修术通过重新植入能够牢固
固定的新假体及恢复 （或基本
恢复） 关节的解剖形态而恢复
关节功能。

������本报讯 （通讯员 邹春莲） 87 岁的文奶
奶最近在大便时总有一长约 5 厘米的肿物
脱出， 文奶奶因不好意思和家人说， 每次
大便后就自己用手把肿物塞回， 硬拖了 4
个多月。 最近病情加重， 平时走路、 咳嗽，
甚至站起来， 肛门口的重物都会脱出来 ，
又痛又胀实在难以忍受， 她这才和儿子说
了自己的情况。 在儿子的陪同下， 奶奶来
到湖南中医药大学第二附属医院肛肠一科
就诊。 接诊医生副主任医师林仁敬确诊文
奶奶为直肠脱垂， 中医称 “脱肛”。

直肠脱垂 （脱肛） 是指直肠壁部分或
全层肠壁向下移位， 并常伴有盆底功能障
碍的一种疾病， 影响患者的日常生活。 成
人女性发病率明显高于男性， 总体的男女
发病率为 1∶6。

目前直肠脱垂的病因仍不完全清楚 ，
一般认为与解剖因素、 盆底肌松弛、 腹压
增大等有关。 轻度和中度直肠脱可自行回
缩、 手助复位； 严重脱垂较难复位。 文奶
奶属于Ⅱ度直肠脱垂， 有手术指征， 排除
手术禁忌症后， 医生为她成功行直肠脱垂
Delorme 术。

中医学认为 ， 脱肛的发生与肺 、 脾 、
肾功能失调有直接的关系。 该院肛肠一科
主任医师曾娟妮表示， 除手术治疗外， 针
灸、 中药熏洗法等中医外治法在直肠脱垂
的治疗中也能起到良好的辅助效果。 另外，
脱肛重在防治， 健康均衡饮食、 养成良好
的排便习惯以及常做提肛运动等都能较好
预防。

��������近日， 长沙市第一医院前往
贵州省毕节市开展医疗帮扶 （共
建） 活动， 该院普外中心、 骨科、
妇科、 口腔科组成的专家团队通
过门诊坐诊、 教学查房、 手术示
教、 疑难病例讨论等形式， 对当
地医院进行帮扶， 为毕节市人民
群众带来优质高效的医疗服务。

通讯员 刘金红 摄影报道

本报通讯员 朱菲

湘籍医院在贵州
开展医疗帮扶（共建）
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