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集思广益 教学相长

外科学教研室组织 2021-2022学年

第一学期集体备课活动
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本报讯

8 月 25 日下午，按照

教学安排， 外科学教研室在第三会

议室组织进行集体备课活动。 教研

室主任康立新主持本次活动， 分管

院长卜广波、 教研室副主任张传国

及骨干教师参加活动。

活动中， 康立新主任首先宣读

了新学年外科学教研室教学日历，

并指出上学期教学中出现的一些问

题及解决方案， 要求授课教师要加

强时间观念、 紧扣教学大纲进行教

学。 卜广波副院长和张传国主任分

别就自己的教学经验、 心得和与会

教师进行了分享和交流。

随后， 血管外科李强作为优秀

教师代表做了一堂《周围血管疾病、

淋巴系统疾病》的示范课。全体参会

教师就本人授课实际感受， 结合李

强教师的示范课进行了讨论。

卜广波副院长认为， 李强教学

基本功扎实， 建议课件内容进一步

精简，严格分配教学时间。张传国主

任建议要紧扣教学大纲要求， 对于

重点难点要着重讲解。 与会其他教

师也从不同角度发表了自己的意见

和建议，一致认为在教学中，应采用

讲授法、提问法、示范法等多种教学

方式，利用多媒体、板书、教具、视频

相结合的教学手段， 通过引导、分

析、 讲解和归纳总结等过程实施课

堂教学，使用情景教学，引导学生转

变角色， 努力构建学生临床思维能

力，还要注重与学生的互动，让学生

的认识由浅入深、由感性到理性，积

极激发学生的学习兴趣。

本次集体备课内容充实， 每位

教师都有了不同的收获， 为今后改

进教学方法、 提升理论课授课水平

打下了坚实的基础。 履

朱中蛟

有“痔”之士的新选择

———

内镜下套扎或

/

和硬化治疗术
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自今年 5 月中华医学会消化

内镜学分会内痔协作组发布 《中

国消化内镜内痔诊疗指南及操作

专家共识 （2021）》 以来， 我院

消化内科李曙晖主任带领科室团

队， 认真学习专家共识、 反复观

看专家操作视频， 迅速熟练掌握

了该项新技术。 截止目前已成功

为 10 余例患有内痔患者实施内

镜下套扎或/和硬化治疗术， 取

得良好效果， 让有“痔” 之士有

了新选择。

内镜下套扎或/和硬化

治疗术可应用于 III 度以

下通过药物保守治疗不能

减轻症状的内痔患者， 操

作简单、 快速， 可以在行结肠镜

检查时顺便一起治疗。

内镜治疗内痔适应症包括：

I—III 度内痔伴有内痔相关症状

（出血、 脱垂、 肿胀、 疼痛、 瘙

痒、 分泌物、 肛周不适、 肛门肿

块和排便困难等）； I—III 度内痔

经饮食及药物等保守治疗无效；

内痔手术后复发， 肛门反复手术

后不能再次手术； 高龄、 高血

压、 糖尿病和严重的系统性疾

病， 不能耐受外科手术； 不愿接

受外科手术等。

术后注意事项： 术后注意休

息， 24 小时内避免久坐、 站，

尽量避免用力排便， 一周内避免

重体力劳动； 术后 3 天进食少渣

饮食， 避免辛辣刺激饮食， 避免

饮酒等； 保持大便通畅、 保持肛

门清洁， 勤清洗， 术后必要时应

用抗生素， 术后疼痛明显时可考

虑使用镇痛药物； 有心脑血管疾

病的患者须应用抗凝药物者须术

后 5天后使用抗凝药物。

内镜下套扎或/和硬化术具

有创伤小、 手术时间短、 术后恢

复快、 并发症少等特点， 手术耗

时一般不超过 10min， 患者多可

在治疗后略作休息， 当天即可正

常行走。 术后疼痛多在 1 天内明

显好转， 2-3 天后即可消失； 随

访患者满意度高达 90%以上。 此

外， 内镜下套扎硬化剂注射治疗

更加经济， 使其普及程度大大增

加， 为广大患者带来了真正的福

音。 履

孟赛

一个痔疮引发严重贫血
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件事预防

“

菊部问题

”

反复发作
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由于不良饮食、生活习惯，如

久坐久站、不爱吃蔬菜水果等，越

来越多的人「英年早痔」……

但很多人对痔疮的危害性了

解不够，平时生活方式不注意，又

不好意思去医院， 久而久之，小

「痔」可能就会拖成大「治」。

9 月 10 日一则新闻引起大

家的关注， 一名 20 岁男子患痔

疮， 从 1 年前开始间断出现大便

带少量血， 因未重视在 1 周前上

厕所时突然晕厥， 被送到西安医

学院第一附属医院消化内科。

医生发现其患有严重贫血，

几乎丢失了全身血量的三分之

二， 经查罪魁祸首就是他一直忽

略的痔疮。

小

「

痔

」

隐藏大危害

常言道，十人九痔。有些人认

为痔疮就是个小毛病， 不必在意

或自己随便上点药就行了， 但可

能因此“拖”出危险。

导致贫血

痔疮之所以会导致贫血，是

因为痔疮以便血和脱出为主要症

状，大便时反复多次出血，会使体

内丢失大量的铁。

人在健康时， 铁的吸收和排

泄基本保持平衡， 铁丧失量很微

小， 正常成年男子每日铁丧失量

不超过 2 毫克， 而便血的患者每

日失血量超过 6～8 毫升， 就会丢

失 3～4毫克铁。

健康男性体内含铁总量为每

公斤体重 50 毫克，女性约为每公

斤体重 35 毫克，当便血导致体内

含铁总量低于正常后， 就会引起

缺铁性贫血。

引发脱垂甚至坏死

内痔发展到中后期， 痔核会

脱出肛外， 当痔核不能及时回纳

时会发生痔核嵌顿。

痔核血液循环或淋巴回流障

碍， 引起局部组织充血、 水肿、

糜烂， 甚至坏死， 属于无菌性炎

症。

诱发其他肛肠疾病

痔疮就像一个引火线， 可以

引发多种肛肠疾病，如肛裂、肛瘘

等。

掩盖其他疾病

直肠癌往往在痔疮的“掩护”

下得以发展， 直至发生明显梗阻

症才被确诊， 但此时也耽误了直

肠癌的最佳治疗时间。

痔疮患者及家属一定要提高

防癌保健意识， 千万别让症状相

似的痔疮掩盖了直肠癌。

痔疮老反复

，

注意
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比得了痔疮更悲伤的， 就是

痔疮反复发作： 从便秘到大便带

血， 疼痛难忍、 再后来发展到脱

肛……没好多久又是一个轮回。

建议每个被以上情况困扰的

人尝试以下办法来预防、 缓解：

上厕所时间不宜过久

有研究表明， 排便时间超过

10 分钟， 痔疮发生率可达 70%

以上， 建议如厕时间不超过 5 分

钟。

上下班途中

，

做提肛操

不论是通勤路上坐公交还是

排队时， 多做提肛运动： 全身放

松， 吸气， 同时肛门向上提； 呼

气时肛门放松。

早晚各 1 次， 每次做 30 下。

长期坚持下去， 能对痔疮有所改

善。

热敷肛门

，

按摩肛门和腹部

排便后用热毛巾按压肛门，

顺时针和逆时针各按摩 15 分钟，

改善局部血循环。

腹部按摩采取仰卧位， 双手

在下腹部按顺时针和逆时针方向

各按摩 15 次，每日早晚各进行一

次，有利于排便，防止便秘，帮助

痔疮好转。

多喝水

、

多吃粗纤食物

喝水可软化肠道粪便， 粗纤

食物（绝大部分的蔬菜、水果以及

未经精加工的谷类和薯类等）可

促进肠蠕动，帮助排便。

便后洗净臀部

痔疮病人便后应用柔软的纸

擦干净，有条件的最好用水清洗，

清洁肛门可防痔疮发作。

控制体重

，

切忌过饱

体重过重、 下肢压力过大易

发生静脉曲张，影响血液回流，引

起或加重痔疮； 吃得过饱会增加

腹压而致痔疮发作。

多活动

，

勿久坐久站

每坐 45 分钟起来活动 5 分

钟，可有效减轻痔疮症状；也不要

久站， 久站负重也会引起静脉充

血。

勿提重物

提重物会引起腹压升高，导

致痔疮，尽量避免过度用力。

润滑肛门

使用少量凡士林或从正规途

径买痔疮膏、 痔疮栓， 可润滑肛

门， 帮助大便排出， 还可局部止

痛，一定程度上缓解不适。

孕妇是痔疮的高发群体，可

尝试每 4~6 小时翻一次身， 最好

朝左睡， 这样可以减轻对重要血

管的压力。

肛周疼痛不都是痔疮

肛周脓肿和痔疮都是常见的

肛肠疾病， 痔疮在人群中具有较

高的知晓率， 因此有很多患者会

把肛周脓肿早期当成痔疮来治。

肛周脓肿是发生于肛门、 直

肠周围组织间隙的急性化脓感

染。 由于肛周脓肿实际上是肛瘘

形成过程中的一个阶段， 所以临

床医生会将肛周脓肿和肛瘘一同

考虑， 并且争取一次性治愈。

肛周脓肿多见于 20~40 岁的

男性， 常分为肛门周围脓肿和直

肠周围脓肿。

痔疮是直肠下段黏膜和肛管

皮肤下的静脉丛淤血、 扩张和迂

曲形成的静脉团， 以及随之形成

的黏膜凸起或肛缘皮赘。

为了更容易区分痔疮和肛周

脓肿， 专家总结一张表， 将外

观、 症状、 疼痛特点及发病部位

等逐一进行对比。

除了应用抗生素外，肛周脓肿

一般需要手术治疗。 如果不及时采

取正确的治疗，近期风险主要是感

染范围急速扩大， 造成全身感染；

远期风险主要是形成复杂肛瘘，增

加治愈难度和手术创伤。

相比于及时治疗， 防患于未

然更为重要， 因此人们在日常生

活中， 要做到避免辛辣饮食， 避

免大量饮酒， 保持规律排便和运

动的习惯等。

最后要提醒的是， 如果肛门

不适，可尝试调整饮食结构、减少

久坐、温水坐浴、保持肛门清洁等

方法。如果仍不能缓解症状，建议

及时去肛肠科就诊。

履

摘自

《

生命时报

》

枣庄市医学会第八届

儿科专业委员会

换届会议在我院召开
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近日， 枣庄市医学

会第八届儿科专业委员会换届选

举会议在我院召开。 会议由枣庄

市医学会副秘书长盛敏主持， 全

市 50余名委员候选人参加本次会

议。

在换届选举会议中， 全体候

选委员通过投票选举产生了枣庄

市医学会第八届儿科专业委员会

委员名单， 我院儿科邱丙平主任

成功连任新一届主任委员。

随后， 邱丙平主任委员就上

届儿科专业委员会的工作进行了

详细总结， 回顾了五年来在儿科

学科建设、 学术交流、 诊疗标准

化等方面所做的工作。

枣庄市医学会副秘书长盛敏

对上届儿科专业委员会开展的工

作表示充分肯定， 同时也希望本

届专业委员会能够在邱丙平主任

委员的带领下继续推动我市儿科

事业的发展， 也预祝儿科专业委

员会内分泌儿童保健学组、 肾脏

风湿免疫血液学组、 呼吸学组等

三个学组筹备工作顺利开展。

履

李存宇

新学期 新征程

妇产科教研室举行新教师试讲活动
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根据教师培养规划，

给教学工作注入新鲜血液， 培养新

教师更好地进入角色， 锻炼教学能

力， 8 月 26 日下午五点半到晚上

九点， 妇产科教研室组织进行新任

理论课教师试讲活动。 教育科主任

王晶、 妇产科教研室主任崔秀娟，

副主任李楠、 徐行丽以及部分骨干

教师参加此次活动。

本次共有九位老师参加试讲，

她们分别是产科陈燕、 马晓晋、

张婷老师和妇科时娟娟 、 井甜

甜、 柴守辉、 蒋鸿晶、 魏桠楠、

王稳老师。 每一名试讲老师都以

认真负责、 热情饱满的态度对待

本次活动， 通过每人 20 分钟的

授课， 呈现出了大家精益求精的

专业素养， 体现出了科学严谨的

教学态度， 展示出了较高课件的

制作质量。 九位老师都能灵活采

用 CBL、 PBL 等教学方法实现教

学互动和提高教学质量， 展示了她

们的课堂魅力。

听课组成员们悉听试讲内容并

对参加试讲的老师们提出自己的意

见和建议， 全面指导每一位教师的

教学环节。 九位老师纷纷表示， 会

正视不足， 并以强烈的责任感为动

力， 鞭策自己不断进步， 尽快成长

为一名优秀教师。

此次试讲， 涌现出一批优秀的

中青年教师， 为增强妇产科教研室

师资力量打下坚实的基础。

履

妇产科教研室

市改革赋能研究中心来我院

督察紧密型县域医共体建设情况
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9月 16日， 滕州市改

革赋能研究中心主任丁凯等一行 6

人在滕州市卫生健康局副局长李国

庆、体制改革科科长罗朋朋陪同下来

我院督查紧密型县域医共体建设情

况。 我院院长武宗义、 副院长周永

勤、 纪委书记赵逢平及有关行管职

能科室负责人参加督察和座谈。

首先， 李国庆就我院医共体建

设中执行“医共体理事会”统筹服务

管理,通过“六大中心”实现资源共

享, 立足互联网技术推动信息化建

设,整合医学影像、远程心电、远程

诊疗等共享技术中心, 推动牵头医

院与下级乡镇医院“上联下接”,实

现优质医疗资源有效下沉, 基层卫

生人才队伍建设, 医共体内各级医

疗服务机构、 服务能力与效益同步

提高等方面分别作了汇报。 赵逢平

最后作了补充，总结了“三明医改”

的经验， 并对医共体建设方面存在

的问题作了深刻的分析。

随后， 我院信息科主任王红菊

介绍了我院医共体信息化建设的情

况， 现场演示了医共体信息化平台

的应用场景。

座谈会上，武宗义、周永勤、赵

逢平分别对我院医共体建设中医疗

资源相对不足、“三医” 联动机制协

调性不够等问题作了说明， 特别是

关系医共体良性运行的医保支付方

式改革、医疗价格动态调整、市级配

套政策等实际情况与督察人员进行

了讨论和沟通。

丁凯主任听取汇报后， 对我院

在现有条件下取得的成绩给予了充

分肯定。 他指出，医共体的重点和难

点在于怎样才能有效地解决基层医

院的投入不足、人才队伍建设落后的

问题。吕文军副主任肯定了我院关于

医共体建设的进展，指出了医共体对

促进医疗卫生健康、群众享受三级医

院的医疗资源、提升基层医院服务能

力、 开展双向转诊等方面的优势，提

出下一步要坚持“保基本、强基础、

建机制”三个原则，重点做好“资源

融合、医保支付、人事薪酬、绩效考

核、协调联动”五个重点工作，打造

出滕州市中心人民医院医共体建设

亮点。 履

医共体办公室

我院纪委开展

疫情防控督导检查工作

� �

本报讯

近期国内疫情波及

多省地市， 疫情防控形势依然严

峻，为更好地落实医院疫情防控措

施，8 月 2 日， 我院立即由纪检监

察室牵头，医务部、护理部、门诊

部、医院感染管理科、公共卫生科、

保卫科组成了疫情防控工作督查

组。督查组按照疫情防控工作要求

及相关标准，对医院入口、预检分

诊处、门急诊和住院病区等重点防

控点位进行实地检查。

在预检分诊处，督查组对预检

分诊红外线测温仪使用、预检分诊

登记簿登记情况等进行查看，仔细

询问值班医务人员最新全国中风

险地区名单。强调大家要在做好自

身防护的同时， 严格对来院患者，

特别是发热患者做好分诊工作。

在病区， 督查组围绕院感管

理、陪护管理及疫情防控制度落实

等情况进行督查，查看了新入院患

者核酸采集报告单及住院陪人管

理情况，要求大家坚决克服麻痹松

懈思想,切实保持高度警惕警觉。

督查组严格落实“一日一报”

制度，对于当天发现的问题及时上

报，并督促整改落实。 督查工作开

展以来，医院防控措施落实情况得

到进一步改善，在岗人员防控意识

进一步增强，相关工作流程得到进

一步优化， 督查工作取得初步成

效。

下一步，督查组将围绕疫情防

控新情况、新要求，坚持疫情防控

工作推进到哪里，监督检查就跟进

到哪里，把医院疫情防控工作落到

实处。

履

纪委办公室


