
5.12 地震刚刚褪去灰色的记忆。去年

此时， 在省二人民医院的爱心病房里，忙

碌着一个身影，李如求教授，脊柱外科的

主任，他是爱心病房的总负责人。 为照顾

好四川来的伤员，作为总负责人的他彻夜

工作，为伤员清理伤口、进行手术。

李如求毕业于湖南医科大学医疗系。

2000 年， 李如求教授被作为人才引进省

二人民医院。 2001 年成为该院脊柱外科

和骨科主任。过硬的技术和出色的管理让

他直接被院领导选中作为爱心病房的负

责人。而其带领的脊柱外科也在省内医院

作出了出色的成绩。

微创下的脊柱外科

以前的椎间盘突出症， 以中老年患

者居多，而如今，越来越多的年轻上班族

也受到了这种疾病的困扰。在多次国内外

技术交流和进修中，李主任深感脊柱外科

手术的发展方向是“微创”，2005 年从日

本东京丸茂医院进修回来的他，将最新的

技术也带了回来。

这项最新技术名为 PLDD。据李主任

介绍，“PLDD 就是利用脉冲式激光作用

到椎间盘的骸核组织，降低髓核内的压力

使突出部分复位，从而达到治疗目的。”相

对于椎间盘胶原酶溶解术来说，PLDD 是

利用激光气化髓核组织，达到即时减压的

目的，而胶原酶溶解术在向椎间盘注入胶

原酶时，压力是增高的，因此 PLDD 的安

全性更高。 该手术的术后恢复时间非常

短，学生不用请假休学，工作紧张的上班

族也不用担心会耽误工作， 即省时又省

心。

据了解，经临床 1000 余例验证，目前

该技术对颈椎突出症有效率为 90%以上，

腰椎间盘突出症有效率在 80%-85%以

上。 在所有微创技术中不但安全性高，还

具有费用最低的优势。

沉着应战“颅底凹陷症”

2007 年 3 月， 李如求教授接到一名

先天性发育性枕颈交界畸形 -- 颅底凹

陷的病人。 当确诊病因后，在场的专家不

由得心里微微一惊。 要知道，此病症的治

疗是脊柱外科中的顶尖难度， 风险极大，

技术要求极高。

手术中专家们必须面对两大难题：一

是手术入路问题， 从核磁共振结果分析，

患者前面齿状突压迫延髓，后面枕骨大孔

狭窄，环椎后弓压迫脊髓。其病灶位置深，

操作空间小，因此手术从何处入手成为专

家们考虑的首要问题。二是内固定的技术

要求高，病灶周围重要组织多（如椎动脉、

小脑、延髓、颈动脉等），因此内固定不允

许有任何细微的差池，否则将直接危及病

人的生命。

这是一场在病人生命中枢上动刀的

手术。

3 月 12 日晚 8 时， 由李如求教授主

刀，在高度小心谨慎下，这场历时近 12 小

时的大型脊柱外科手术顺利完成。病人术

后恢复情况良好。“颅底凹陷”症的成功治

愈，标志着该院脊柱外科医学技术已经达

到国内的领先水平。 目前，省二人民医院

脊柱外科成功进行了这类手术十余例。

过硬的技术、最新的设备、

优秀的人才梯队

“过硬的技术、最新的设备、优秀的人

才梯队是科室发展快的基本保障。 ”李如

求教授说。

在李主任的带领下， 脊柱外科经过 8

年发展，该科室在省内率先开展选择性脊

神经后跟切断术、颈动脉交感神经网剥离

术，为 500 余例脑瘫病人实施手术，有效

率在 85%以上。各种脊柱手术已完成 3000

余例，成功进行了脊柱侧弯矫形、颈椎病

手术，以及上颈部枕融合、经关节突出螺

钉固定治疗脱位，人工椎体置换、颅底凹

陷症等高难度手术等。

目前省第二人民医院脊柱骨外科正

在迅速发展，该科现有床位 40 张，主任医

师三人，副主任医师二人，医学博士一人

并派专人从北京大学三医院脊柱外科、湘

雅二医院脊柱外科进修归来。多名医师与

美国西北脊柱外科研究室合作成立了“中

美 ISI 脊柱微创治疗中心” 双方进行了广

泛地学术交流与技术合作。拥有日本产经

皮激光椎间盘减压治疗设备、C 型臂 X

光机、神经阈值测定仪、全电脑控制三维

正脊治疗仪、后椎间盘镜、骨科超声刀等

高档设备。 在颈、腰椎间盘突出症地治疗

方面从非手术－微创手术－手术治疗，形

成了一整套有效地治疗体系， 在脊柱、骨

关节病方面取得了长足的发展。

微创技术创脊柱外科学科品牌

□本报记者 魏静 通讯员 刘永红 刘雨滋

颅底凹陷手术中

经皮激光椎间盘减压治疗仪首例手术

美国西北脊柱研究院与该院初步达成合作意向

———记湖南省第二人民医院脊柱外科主任李如求教授

消协部门常常接

到消费者投诉： 称所

用的饮水机有异味、

水中有异物， 有的甚

至在瓶壁长出青苔，

认为是桶装水有质量

问题。 其实大部分问

题是出在饮水机长期

不清洗和消毒上。

饮水机易污染与

其内部结构有关。 使

用时桶装水的桶颈倒

过来放在饮水机的冲

瓶座上， 再由机内的

软管将水导入两个水

胆内 （冷水胆、 热水

胆）， 换水时胆中仍剩

余近 1000 毫升的水，

这水中就隐藏着大量

的病菌。 此外， 饮水机是利用

“空气压力” 的原理而工作，

取水时等量的空气进入饮水机

的内部， 而空气中带有大量病

菌、 浮尘和其他污染物， 空气

进入到饮水机中， 经过几天的

繁衍滋生， 饮水机将成为细菌

大量繁殖的温床， 这就造成了

饮水机的“二次污染”。

所以饮水机应定期清洗、

消毒， 最好 3—4 个月一次。

清洗消毒必须找专业人员， 应

有卫生部门的健康证， 使用专

用的消毒剂， 最后能提供饮

水机清洗检验报告。 平时应选

择小包装的桶装水， 以快用快

换， 减少污染的机会。 养成良

好的使用习惯， 不用带菌的手

去触摸放水阀， 换瓶时应快

速， 且应倒掉剩余水。

陆基宗

■季节提醒
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四季防病

随着夏天到来， 很多女士都换

上了各式各样的凉鞋或凉拖鞋， 医

生提醒， 要防“凉拖鞋肌腱炎”。

这是因为， 冬春的鞋子往往包

脚比较严实， 脚部受力比较均匀，

而凉鞋的“空洞” 设计使脚突然从

封闭空间里“解放” 出来， 脚的受

力面积变小了， 胫骨前部肌肉、 足

弓、 脚趾都得更用力才能使鞋子和

脚的运动保持一致， 有些人会因此

发生“凉拖鞋肌腱炎”。

肌腱是连接肌肉和骨骼的一种

结缔组织， 在过度疲劳、 过度用力

时可能发生撕裂、 发炎， 出现局部

的疼痛、 红肿、 发热等症状。 由于

凉鞋引起的肌腱炎多数是一个慢性

过程， 疼的时候要休息、 抬高患

肢， 也可用阿司匹林和布洛芬帮助

减轻炎症和疼痛。 超声和桑拿浴疗

法可放松肌肉和肌腱， 改善血循

环， 促进愈合。

还有理疗医生建议， 将患处用

热水洗净揩干， 贴上有舒筋活血功

能的药膏 （伤湿止痛膏、 麝香壮骨

膏之类均可） 后立即用红外线灯烘

烤。 每日换一次药膏， 每次烘烤 30

分钟， 现贴现烤也很有好处。

林风

天气逐渐炎热，

一些躯体较肥胖者，

在大腿内侧根部、 会

阴部、 臀部等处， 常

会出现大小不等的环

形或半环形斑块， 边

缘略隆起 ， 由皮疹 、

水泡、 鳞屑等皮肤损

害连接而成， 并有中

心愈合而向四周扩大

发展的趋势。 患者感

觉阵发性瘙痒， 剧烈

时常用手抓。 此症不

少人认为是皮炎， 常

自购皮炎平、 肤轻松

等皮质激素药膏外用，

涂搽多次， 不见疗效，

有时反使病情加剧 。

殊不知， 这种皮肤病

是股癣， 并非皮炎或

湿疹 ， 用药不对症 ，

当然无效果。

股癣是感染了真菌所致，

同手、 足癣一样， 温热潮湿

的夏季容易发病， 多见于肥

胖者， 常因先患有手足癣，

由于搔抓而将真菌带至大腿

上部。 此处出汗潮湿， 适宜

真菌生长繁殖， 于是就形成

股癣。 股癣患者可选用刺激

性较小的抗真菌药， 如益康

唑软膏、 克霉唑软膏、 达克

宁霜或 10%硫磺霜等外搽。

治愈后再坚持搽药 1—2 周防

止复发。 同时治疗手癣、 足

癣以切断传染源。 治疗期内

还应对内裤、 毛巾等进行煮

沸消毒。 李春莲

每年雨季都是足癣 （俗称香

港脚） 高发时期， 由于天气闷

热潮湿， 加上出汗多和足部新

陈代谢的增加， 最易令“香港

脚” 肆虐。

调查数据显示：目前，足癣的

复发率非常高，约 84%的患者平

均每年发作两次以上。 脚气之所

以反复发作，多因为治疗不规范、

不科学， 所以很难做到“斩草除

根”，主要表现在：

提前停药 例如， 用唑类外

用抗真菌药需一天涂抹两次，每

次涂抹花费十几分钟， 连续治疗

4—6 周，而调查得知大部分患者

在使用外用药物治疗时都坚持不

到 2周，当然就不可能完全治愈。

遗漏盲点 患者在涂抹药物

时往往会只涂在有明显症状的病

灶处， 而一些潜在无症状的病灶

会被遗漏。 在条件成熟时， 这些

病灶还会发作。 还有某些类型的

足癣， 比如角化过度型， 外用药

不易渗透， 在治疗部位达不到有

效的抗菌浓度， 所以疗效也不会

很理想。

乱用外用药 如一些趾间糜

烂型脚气患者， 直接使用外用

药， 局部刺激性大， 容易引起细

菌感染， 还有少数患者患有糖尿

病、 肿瘤等其他疾病， 导致机体

免疫力下降， 容易感染， 也不适

合用外用药。

家庭成员没有同时治疗 你

好了，但我没好，仍然共用毛巾、

拖鞋等导致家庭成员间交叉感

染，反复发作。尤其是家庭成员中

有两人以上患脚气的， 最好同时

进行治疗。 其实最好的方法是口

服药、外用药物联合使用，这样才

能有效地彻底地杀灭真菌。

在药物治疗基础上， 患者预

防足癣还应注意： 治疗足部多

汗， 保持足部清洁、 干燥； 勤换

袜子， 穿透气的鞋袜； 每次足浴

后， 擦干脚丫和脚趾； 足癣治愈

后， 在足和鞋内使用抗真菌散

剂， 防复发； 别光脚在地毯、 浴

室地板上走； 在浴池、 游泳池等

公共场所， 不用公用拖鞋、 毛

巾、 足盆等。 董绍军

足癣易复发 多因治疗不规范

夏天小心“凉拖鞋肌腱炎”
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