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骨创外科一病区成功为 104岁老人实施微创闭合复位髓内钉固定术
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本报讯

近日，我院骨创外科一

病区团队在多学科协作下，成功为一

名 104岁超高龄、合并多种基础疾病

的股骨粗隆间骨折患者实施微创闭

合复位髓内钉固定术。 术后第二天，

老人即在助行器辅助下下地行走，刷

新了我院高龄股骨粗隆间骨折患者

加速康复的纪录。

患者，男，104 岁，因“不慎摔倒

导致右髋部剧痛、活动受限”，来院

就诊，经检查诊断为“右股骨粗隆

间骨折”。 这是一种老年人常见的

髋部骨折，若不及时手术，患者需

长期卧床，极易引发肺炎、下肢深

静脉血栓、 褥疮等致命并发症，常

被称为“人生最后一次骨折”。 然

而，患者除超高龄外，还合并有脑

梗塞、高血压、慢性呼吸系统疾病

等多种内科疾病， 身体状况脆弱，

麻醉、手术及术后风险均极高。

入院后， 为患者在 8小时内完

成全部必要检查， 并紧急请心内科、

呼吸内科、麻醉科等科室会诊。 经过

充分评估，专家团队一致认为：尽管

手术风险高，但保守治疗带来的生命

威胁更大。骨创外科一病区宋远征副

主任医师在与家属充分沟通后，决定

迎难而上，在麻醉科、手术室的全程

配合下，为患者顺利完成微创闭合复

位 Intertan股骨髓内钉内固定术。 该

术式仅通过数个约 2-3厘米的小切

口，具有创伤小、出血少、固定牢靠、

利于早期活动的优点，尤其适合高龄

骨质疏松性骨折患者。

在多模式镇痛和加速康复护

理下，术后第 2 天，患者即在骨科

医师和康复医师的指导下， 借助

助行器稳稳站立并缓慢行走。 家

属激动不已：“简直不敢相信，104

岁还能做手术， 还能这么快走

路！ ”。 经过短期观察，患者各项指

标良好，未出现任何并发症，目前

已顺利出院。

老年人一旦发生跌倒后髋部

疼痛、无法站立，应高度怀疑髋部

骨折，切勿因年龄大、基础病多而

选择“躺躺看”。 现代医学已经能够

为绝大多数高龄骨折患者提供安

全、有效的手术治疗，及时就医、科学

评估、果断手术，是挽救生命、恢复功

能的关键。 近年来，我院已成功为无

数高龄髋部骨折患者实施手术治疗。

科室将继续优化老年髋部骨折诊疗

流程， 让更多高龄髋部患者不再因

“年龄禁区”而错失手术机会，重获行

走自由。 履

骨创外科一病区

患儿输液时硬币卡喉 护士 3秒化险为夷

� �

本报讯

5月 9日，我院儿童输

液室上演惊险暖心一幕，当班护士贾

春艳反应迅速、专业施救，仅用 3 秒

成功救下一名硬币卡喉患儿。

当时，一名患儿正在儿童输液室

进行输液治疗， 玩耍时不慎误吞硬

币，突发气道异物梗阻，瞬间呼吸困

难、无法发声，情况十分危急。家属情

急之下自行拍打孩子后背，始终无法

排出异物，急忙大声呼救，寻求帮助。

当班护士贾春艳听到呼救后，立刻飞

奔到患儿身旁，迅速接过孩子，快速

判断为气道异物卡喉，当即规范实施

海姆立克急救法。 短短 3秒紧急施

救，卡在患儿咽喉的硬币顺利脱落排

出，孩子立刻恢复正常呼吸，转危为

安。 此时，护士长晏娜娜与另一名同

事曾馨庆也紧急赶来，众人一同协助

患儿家属前往抢救室做进一步检查。

事后，患儿家属对贾春艳护士满心感

激、连连致谢，由衷感谢她在危急时

刻紧急施救，挽救了孩子的生命。 其

他患儿家属也交口称赞，夸赞她临危

不乱、技术精湛、有担当。

儿童输液室护士沉着冷静、急救

技能娴熟，以 3秒极速救援成功解救

卡喉患儿，用专业素养守护孩童生命

安全，用责任与大爱诠释了医护人员

的使命担当。 履

儿童输液室

精准治疗下肢静脉曲张

———

血管外科成功开展

CHIVA

术
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近日，我院血管外

科为一名下肢深静脉血栓后综

合征（PTS）患者成功实施 CHI－

VA（基于血流动力学的静脉曲

张微创治疗术）手术，通过基于

血流动力学的精准微创治疗，选

择性处理病变穿通支静脉，有效

改善了患者下肢静脉回流，为此

类常规手术难以施治的特殊患

者带来新的治疗希望。

患者，男，63 岁，因“左下肢

不适”来院就诊。 4 年前曾因“左

侧股骨骨折合并下肢深静脉血

栓”接受手术治疗，术后逐渐出

现左下肢浅静脉迂曲扩张，近段

时间，症状逐渐加重，曲张的静

脉不断蔓延至大腿，还出现了难

以忍受的皮肤瘙痒及小腿和踝

部肿胀。

入院后，下肢静脉超声及下

肢静脉造影检查提示患者左侧

股静脉中段、下段管腔内仍可见

血栓后改变， 深静脉仅部分再

通，回流功能明显受限，同时合

并左侧大隐静脉曲张，结合患者

的病史与检查结果，明确诊断为

“PTS”。 经过详细的术前评估与

讨论，李强副主任医师决定采用

CHIVA 手术为患者进行治疗。

不同于传统手术“一刀切”

剥除病变静脉的思路 ，CHIVA

术的核心正是基于血流动力学

的个体化治疗理念。 通过术前

的精准超声评估， 定位到患者

下肢静脉的反流点与病变的穿

通支静脉， 手术中仅对这些病

变的部位进行选择性处理，同

时保留了患者仍有功能、 可以

起到代偿回流作用的静脉血

管。 通过这种方式，重新梳理了

下肢的静脉回流通路， 从根源

上降低了静脉高压， 既解决了

浅静脉曲张、 皮肤色素沉着及

静脉性溃疡等问题， 又保护了

患者仅存的回流功能，完美适配

了 PTS 患者的特殊病情。

手术全程微创操作， 创伤

小、恢复快。 术后，患者下肢肿

胀、 瘙痒的症状得到明显缓解，

恢复情况远超预期，患者和家属

都对治疗效果非常满意。

此次 CHIVA 术的成功开

展，不仅填补了我院在特殊静脉

疾病治疗上的空白，也标志着我

院下肢静脉疾病诊疗水平再次

实现了新的突破。血管外科团队

将继续深耕血管疾病诊疗技术，

不断提升诊疗能力，为更多饱受

血管疾病困扰的患者提供更优

质、更精准的医疗服务，全力守

护大众的血管健康。

履

血管外科

严守院感防线 守护透析安全

———

县域血液透析中心医院感染防控专项工作暨培训会议召开
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为进一步规范血液透

析感染防控， 守护透析患者生命安

全， 近日， 滕州市院感质控中心承

办的“县域血液透析中心医院感

染防控专项工作暨培训会议” 在

我院召开。

市卫生健康局党组成员、 计生

协会会长李国庆， 医政医管科科长

罗朋朋， 我院党委委员、 内科主任

李曙晖参加会议。 市院感质控中心

主任、 我院感染管理科主任孙玲主

持会议。 全市各级医疗机构血透室

负责人、 护士长、 感控人员， 以及

相关医护、 工程技术人员参加培训。

会上， 李曙晖指出， 血透感控

是院感管理重点， 医院将持续做好

技术支撑与帮扶带动。 李国庆强调，

血透感控是医疗安全底线， 各单位

要压实责任、 健全监测、 强化督导，

坚决守住透析感染“零发生” 红线。

孙玲主任简要汇报了全市血透感控

专项工作开展情况， 全面梳理前期

工作成效， 并对下一步重点任务进

行安排。

培训详细解读了血透感控方案

与建设标准、 感染监测上报、 临床

实操经验及常态化管理策略。 课程

内容务实精准， 有效提升了参会人

员的专业能力。

下一步， 全市将以此次培训为

契机， 严格落实感控标准， 强化闭

环整改， 持续提升血液透析规范化

管理水平， 全力守护透析患者生命

健康。 履

感染管理科
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肌肤深层补水，水光注射全攻略
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一到换季或者熬夜加班，很

多朋友都会抱怨：“面膜敷了不

少，昂贵的面霜也用了，为什么皮

肤还是干得卡粉、暗沉发黄？ ”这

个时候， 很多人会想到一个美容

治疗项目———水光注射。 它被誉

为“一次治疗抵过上千张面膜”，

这是真的吗？ 下面一篇水光针全

攻略，帮你搞懂深层补水的真相，

轻松解锁水润肌。

什么是水光注射

？

它的原理

是什么

？

简单来说， 水光注射就是一

种中胚层疗法。 皮肤最外层有一

层“角质层”，像城墙一样坚固，用

来抵御外界的细菌、 病毒和有害

物质。 我们日常涂抹的护肤品，

90%以上都被这层“城墙”挡在了

外面， 很难深入到真正需要营养

的皮肤深层。

而水光注射的原理就是：利

用负压技术，将针头精准地穿过

这层“城墙”，直接将我们皮肤最

需要的“养分”，定点、定量、定

层地注射到皮肤的真皮层，常见

成分有透明质酸、肉毒素、维生

素 C、氨甲环酸、谷胱甘肽胶原

蛋白等。

哪些人适合打水光针

？

皮肤干燥缺水者： 皮肤经常

感到紧绷、粗糙，化妆容易卡粉，

缺乏水分和光泽；肤色暗沉者：皮

肤看起来暗黄、晦暗，希望提亮

肤色； 面颈部细纹和皱纹者：眼

周、 嘴角等部位的细小皱纹，以

及颈纹；毛孔粗大者：毛孔较为

明显，影响皮肤的细腻度；皮肤

松弛者： 肌肤开始失去弹性，有

轻微松弛现象；因皮肤缺水导致

的化妆品不易吸收者：使用护肤

品效果不明显，皮肤难以有效吸

收营养成分。

水光针需要多久做一次

？

治

疗周期是怎样的

？

水光注射不是“一劳永逸”

的项目，它需要一个疗程来巩固

效果。

基础疗程：建议 3 次为一个

疗程，每次间隔 1 个月；维持治

疗：完成一个疗程后，皮肤状态

会有明显提升，可以根据个人情

况，每 3-6 个月做一次维持治疗

即可。

效果显现时间：刚打完可能

会有针眼和轻微红肿，这是正常

的。 大约 3-7 天恢复期后，效果

开始逐渐显现，1-2 周达到巅峰

状态。 透明质酸会被人体自然代

谢，所以效果会慢慢减退。 坚持

定期治疗，才能让好皮肤的状态

更持久。

术后护肤需注意什么

？

水光注射是有创操作，术后

24 小时不能洗脸；3 天内不要使

用彩妆， 建议一周后再化妆；加

强补水保湿，每天外敷医用面膜

（最多 7 天），以补充水分，促进

角质层愈合；严格防晒：术后皮

肤比较脆弱，紫外线更容易造成

色沉。 尽量采用物理防晒，比如

打伞、戴遮阳帽、戴防晒口罩等；

禁忌辛辣刺激饮食， 禁止饮酒，

避免桑拿或剧烈运动，术后 1 周

恢复正常。

水光注射属于医疗美容操

作，务必选择正规医疗机构，由专

业医师面诊评估， 根据您的皮肤

状态与需求，定制专属治疗方案，

科学守护肌肤健康， 焕现水润透

亮好状态。

履

徐媛媛
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鹦鹉热不是“鹦鹉专属”

这些知识点必看
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近日， 各地医院频繁接诊鹦

鹉热患者，多数人因接触宠物鸟、

家禽后出现持续高烧、干咳、肺部

感染， 部分患者被误诊为普通感

冒。 很多人以为只有鹦鹉才会携

带病菌，事实上各类鸟类、家禽均

存在感染风险。

鹦鹉热俗称鸟热， 是由鹦鹉

热衣原体引起的人畜共患传染

病。 该病传染性隐蔽、早期症状像

流感，极易误诊。 外观健康的鸟类

也可能带菌，肉眼无法分辨。

感染途径

鹦鹉热几乎不人传人， 主要

来源于鸟类，传播方式分为三种：

1.气溶胶传播（最高危）：打扫鸟

笼、干扫粪便、抖动羽毛时，干燥

粉尘漂浮在空中，吸入即可感染；

2.直接接触：亲吻鸟类、手摸排泄

物、口鼻贴近鸟类；3.间接接触：

触碰污染鸟笼、食具后未洗手，触

碰口鼻。

临床症状特点

潜伏期一般 5-14 天，发病突

然，特征非常典型：突发高烧 39~

40℃，普通退烧药效果差；剧烈头

痛、腰背酸痛、浑身乏力；无痰干

咳、胸闷胸痛；部分人伴随恶心、

腹泻。若延误治疗，容易发展成重

症肺炎，损伤心脏、肝脏、神经系

统。 重症患者病死率可达 15%-

20%， 及时正规治疗病死率低于

1%。 发烧、干咳且接触过鸟类的

患者， 一定要主动告诉医生鸟类

接触史。

治疗误区

大量患者自行服用普通抗生

素无效，鹦鹉热衣原体使用青霉

素、头孢无效。 正规治疗方案：成

人首选多西环素、米诺环素（四

环素类）； 孕妇、8 岁以下儿童使

用阿奇霉素。 疗程必须 10~21

天，不可擅自停药，防止转为慢

性病。

如何预防

日常只要做好防护，鹦鹉热

完全可防可控， 无需过度恐慌。

1.禁止干扫：清理鸟笼先喷水湿

润粪便，杜绝扬尘；2.佩戴防护：

打扫必须戴口罩、手套；3.保持

距离：不要亲鸟、不要让鸟靠近

口鼻、不要放卧室；4.洗手消毒：

接触鸟类后用流动肥皂洗手；5.

新鸟隔离： 新买鸟类隔离饲养

30 天。

鹦鹉热全年散发， 春冬高

发。 老人、儿童、孕妇、免疫力低

下人群属于高危人群，尽量减少

亲密接触禽类。 鸟类可爱但暗藏

风险，科学饲养、不扬尘、不贴

身、早就医，是预防鹦鹉热最简

单有效的方式。

履

呼吸与危重症医学科二病区


