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便民措施再升级

共享轮椅进医院城厢区医院通过医联体联动

开通医疗直通车
救治危重症患者

柔性引才 促进血液内科发展
市第一医院成立胡建达名医（团队）血液内科客座专家工作室

肾脏“保卫战”
——九五医院成功实施肾动脉选择性栓塞术

识别心梗 挽救生命
莆田学院附属医院开展义诊宣教活动

白内障早期症状有哪些？
莆田康复眼科专科医院林玉清讲解

迅速准确判断
默契配合抢救
涵江医院救治急性心梗患者再创生命奇迹

11月19日，莆田市第一医院举行胡建达名医
（团队）血液内科客座专家工作室启动仪式。这是
莆田市第一医院积极响应我市柔性引才的重要举
措，也是该院继成立名医“师带徒”工作室后又
一开创性的举措，促进血液内科专科发展。工作
室专家将定期来坐诊。

现场，莆田市第一医院领导与福建医科大学
附属第二医院党委书记、血液内科专家胡建达教
授签订特聘客座专家（团队）协议书，向其颁发
聘书，并为工作室揭牌。胡建达教授表示，他个
人与团队很高兴与莆田市第一医院合作建立客座
专家工作室，希望通过该平台的建设，共同推动
血液内科专科建设，提升科研水平，方便莆田血
液病患者就诊，为健康莆田建设作出新的贡献。

仪式后，名医（团队）客座专家前往血液内
科洽谈工作室建设事宜，在学科建设、技术交
流、人才培养等方面进行探讨，并开展查房、疑
难病例讨论、门诊等活动。

据介绍，胡建达是福建医科大学附属第二
医院党委书记，福建医科大学精准医学研究院

院长，二级主任医师、教授、博士生导师，享
受国务院政府特殊津贴专家。兼任中华医学会
血液学分会第十届常委，中国医师协会血液科
医师分会常委，中华医学会血液学分会抗感染
学组副组长，中国医药教育协会血液学专委会
副主委等。擅长恶性血液病尤其是白血病和淋
巴瘤的精准诊断和整体治疗，特别在 CAR-T
细胞等新型免疫治疗方面形成有特色的技术
优势。

特聘专家团队中，国家区域医疗中心复旦大
学附属华山医院福建医院、福建医科大学附属第
一医院血液科、血液移植中心主任杨婷，擅长白
血病、淋巴瘤、多发性骨髓瘤、骨髓增生异常综
合征、再生障碍性贫血、血小板减少和先天性免
疫缺陷病等血液病的精准诊断和整体治疗，特别
在造血干细胞移植及CAR-T细胞等新型免疫治疗
领域深耕多年，开展省内第一例单倍体半相合和
非亲缘不全相合等造血干细胞移植治疗技术，形
成有特色的技术优势。承担完成中国首例向以色
列捐献干细胞的采集工作。 赖越聪

市第一医院血液内科
市第一医院血液内科集医疗、教学和科研于一体，目前是国

家医学中心血液病联盟、海西血液病联盟、华南血液病联盟、华南
再生障碍性贫血成员单位，是福建省慢性髓系白血病定点救治单
位、福建省多发性骨髓瘤协作组单位、福建省预防医学会淋巴瘤
防控专委会莆田分中心，是中华医学会血液病分会原发免疫性血
小板（ITP）规范诊疗中心项目建设单位，是福建省医学会血液病
分会血液病规范化诊疗学院建设单位。

科室现有主任医师、副主任医师各 1名，主治医师 5名，硕士
研究生以上3名，硕士生导师1名；主任护师、副主任护师各1名、
主管护师3名。科室医务人员分别在全国、省、市等多种医学学会
担任重要职位。目前开展各种贫血、急慢性白血病、恶性淋巴瘤、
多发性骨髓瘤、骨髓增生异常综合征、骨髓增殖性疾病、血小板病
及凝血性疾病等各种血液病的规范诊疗。科室拥有4张百级无菌
层流床，同时拥有独立骨穿检查室及骨髓细胞图文分析仪，能在
临床科室独立开展细胞形态学及组织化学检查。

11月 20日是中国心梗救治日，宣传主题为“心梗拨
打 120，胸痛中心快救命”。当天上午，莆田学院附属医
院胸痛中心团队在门诊大厅及住院病区开展健康义诊及心
肺复苏培训活动，普及心肺复苏等急救技能，教群众识别
心梗的常见症状以及如何进行科学救治，共同构筑“心

“防线。
“对于心梗这一突发疾病，医疗救治是一个重要因

素，但公众的日常预防也很关键。”莆田学院附属医院心
血管内科副主任医师林丽明提醒，最近天气转冷，更要防
范心脑血管疾病，尽量避免可能导致急性心肌梗死的诱
因，如劳累、过度体力活动、情绪激动、精神紧张等。同
时采取健康的生活方式，包括合理的饮食，戒烟酒，适量
运动，劳逸结合，心态的平衡。及早识别心梗的先兆，及
时找医生指导治疗，避免急性心梗的发生。如果遇到有人
发生心梗症状，一定要牢记两个 120，也就是“有胸痛，
第一时间拨打 120”“心梗救治，争取黄金 120分钟”，让
患者得到及时治疗。

莆田学院附属医院心血管内科是集医疗、教学、科研三
位一体的科室，现为福建省临床重点专科，是莆田市医学会
心血管病学分会、莆田市高血压质控中心挂靠单位。获评
中国胸痛中心、国家标准化房颤中心、高血压达标中心。科
室共有心血管内一科、心血管内二科、冠心病监护病房
（CCU）三个病区，开放床位 121张，共设有两间介入导管
室，能常规开展各种类型心脏介入手术，年均介入诊疗手术
2000多例。科室有教授1名，副教授1名，硕士生导师2名，
立项国家自然科学基金1项，省级科研11项，发表SCI文章
20余篇。

近年来，莆田学院附属医院持续推进胸痛中心建设，由
心血管内科、急诊科、介入科、重症医学科等科室组建了一
支胸痛急救快速反应团队，通过整合院前院内资源，多学科
合作，优化急性胸痛患者的救治流程，建立了完善的急性心
肌梗死患者区域救治绿色通道，全天候开展急性心肌梗死
患者的急诊介入治疗，为胸痛患者争取到了宝贵的治疗时
机，让胸痛救治变得“快、准、好”。 陈建飞

近日，莆田涵江医院的介入导管室发生惊险一幕：55
岁患者在进行冠状动脉介入诊疗时，发生连续室颤，命悬一
线。该院医护团队通过除颤14次等措施对症治疗，挽回患
者生命。

当日凌晨1时45分，患者因突发胸痛急诊莆田涵江医
院。心血管内科值班医师赶到急诊科查看，判断患者为突
发急性下壁ST段抬高型心肌梗死，需要尽快介入治疗。医
院立即开通绿色通道，心血管内科介入团队迅速响应，医护
人员第一时间就位。心血管内科主任李耀平教授、林力扬
副主任医师分析病情后，迅速制定诊疗方案，计划先置入临
时心脏起搏器稳定患者心率，进行冠状动脉介入诊疗。

就在准备置入临时心脏起搏导线时，患者突发尖叫、意
识丧失、四肢抽搐，心电监护显示心室颤动（心室率230次/
分）。危急情况下，林力扬冷静组织医护人员展开抢救。体
外电除颤成功，患者意识恢复。正当继续手术流程时，患者
接连发生室颤。反复多次抢救后，林力扬当机立断，“停止
临时起搏器置入，当务之急应尽快开通闭塞的冠状动脉，才
能止住心室颤动电风暴”。

在导管室内医护的紧密配合下，体外电除颤、给药、冠
脉介入诊疗同时进行。介入手术团队凭借过硬的心理素质
及娴熟的手术技术，利用每次心室颤动发作的几十秒间歇，
艰难地完成了冠脉造影检查，之后在闭塞的右冠状动脉内
顺利植入冠脉支架一枚，迅速开通“罪犯血管”。患者的心
室颤动停止、血压逐渐回升、意识恢复，D2B时间（门急诊首
次医疗接触至冠脉导丝通过时间）仅60分钟。

术后，心血管内科主任李耀平教授带领心血管内科
团队，细心为病人制定后续治疗方案。在重症监护室及
心血管内科病房医务人员的精心治疗及护理下，患者已
顺利出院。

此次抢救过程中，面对危急病情，判断迅速准确、临时
决策果断、抢救分工流程默契是关键。从患者就诊至冠状
动脉支架植入的救治黄金时间窗内，急诊科、导管室、重症
监护室、心血管内科多学科紧密协作、无缝衔接，标志着涵
江医院在急性心肌梗死救治上取得新进步。

近年来，城厢区医院“借梯攀高”走医联体发展之路，尤其
是开通医疗直通车，挽救危重症患者生命。

近日，该院接诊一高血压急症患者，经心内科主任陈瑞
达详细询问病史和查体后，判断主动脉夹层的可能性较大，
立即给予对症处理。进行主动脉CTA等检查后，明确为主动
脉夹层。

因患者病情凶险，陈瑞达与患者家属沟通、告知情况，并第
一时间在医疗直通车的微信群发布紧急会诊信息。福建医科
大学附属第一医院（复旦大学附属华山医院福建医院）相关专
家随即启动远程会诊，建议立即转院进行急诊手术。在取得患
者及其家属的同意后，城厢区医院联系福建医科大学附属第一
医院（复旦大学附属华山医院福建医院）启动绿色通道，安排医
护人员随救护车直接将患者转送过去进行手术。患者术后恢
复良好。

据悉，今年 8月，该院与福建医科大学附属第一医院（复旦
大学附属华山医院福建医院）签订医联体协议，开启两家医院
深度合作的新篇章。双方围绕医疗服务、业务技能和管理水平
等内容，形成上下联动、优势互补和资源共享的运行机制，让患
者在家门口就能享受到省级专家的优质医疗服务。

通过开通双向转诊的医疗直通车通道，既为危重、疑难病
症的患者诊疗提供了较好的条件，又使他们得到及时的治疗，
避免了患者四处寻医的奔波之苦。 石厝

白内障是常见的眼病，早期会有哪些症状？该怎么判断？
莆田康复眼科专科医院院长林玉清就此作讲解。

白内障的早期症状有：一是单眼多视。白内障初期，晶状
体部分混浊、部分透明，光线通过它投射到视网膜的物像会产
生双影或多影。二是眼老花减轻。部分老年人平时需要戴老
花眼镜来看书读报。但忽然发现自己不需要戴老花眼镜也能
看得很清楚，这时要引起注意。可能是老年白内障初发时，晶
状体凸度增加，屈光近点发生改变的缘故。三是色觉异常。白
内障初期，晶状体吸收水分多而肿胀，其上皮细胞隙增大而填
有微粒水滴，光线透过它时发生折射而呈现彩色晕光，俗称“虹
视”。四是视物模糊。有时会觉得光线周围出现光圈，物体颜
色不够明亮。若是夜间开车，会觉得对面汽车的车头灯太刺
眼，感到不适或烦躁。

白内障自我诊断的方法有：屈光改变，如原有老花减轻而
近视增加；强光下，对比敏感度下降，夜间车灯照射下产生眩
光；视力减退；看到的东西发生重叠；眼前出现大小黑点或条索
状影子。 郑语

手机扫描二维码，
按照提示操作，即可解
锁使用共享轮椅（如
图）。笔者昨日莆田学
院附属医院看到，该
院推出共享轮椅服
务，为急重症、行动
不便的患者就诊提供
方便，减轻陪同家属
压力。首批投放的 30
台共享轮椅位于门诊
楼、住院部及肺科病
房大楼的入口处。

据了解，就诊的患
者中，不乏有因腿脚不
便、头晕等行走吃力的
患者，碰到就诊高峰
期，门诊轮椅经常出现
紧缺的情况。医院未
引进共享轮椅之前，患者如需使用轮椅，需要经历
寻找相关负责部门、提供个人有效身份证件或押
金借用轮椅、使用结束后交还轮椅拿回证件或押
金等一系列程序。这在一定程度上占用了患者就
诊的时间，增加了门诊人流的压力。

为了改善就医环境，提升患者就医感受，落实
国家卫健委改善就医服务行动计划，莆田学院附
属医院引进共享轮椅，首批共投放30辆，其中门诊
入口 20辆，住院部入口 5辆，肺科病房大楼入口 5

辆。有专人进行定期消毒和维护。通过此举，不
仅方便了患者，还及时填充了传统轮椅的不足，尽
可能满足不同患者的就诊需求。收费标准为 1小
时以内免费，超过 1小时按 2.5元/小时收费，日封
顶25元。

莆田学院附属医院有关负责人表示，今后，医
院将依托快速发展的信息技术，以患者为中心，逐
步推出越来越多的便民服务措施，使前来就诊的
患者感受到更多的便利。 陈建飞/文 林瀚/图

近日，九五医院介入导管室成功为一名肾破裂患
者实施左肾动脉选择性栓塞术。

患者刘某在工地干活时不慎被撞伤，送至九五医
院急诊就诊，CT提示多发肋骨骨折、左肾挫伤、脾挫
伤；腹部增强检查提示左肾上极后部皮质见裂隙影，
周围团片状高密度影包绕，考虑左肾破裂出血。患者
出现血尿，血红蛋白进行性下降，如果不立即处理，可
能需要切除肾脏。

介入科、泌尿外科会诊建议患者需进行手术治
疗。结合患者的年龄、患者术后生活质量等因素，如
果进行开放手术，很可能需要切除左肾，应优先考虑
尽量保肾。介入科医师郑志铖介绍，对于肾脏损伤出
血的患者，可以选择肾动脉分支介入栓塞术，找到肾
动脉分支出血的血管，利用合适的栓塞剂将出血血管
封堵，出血症状可得到明显改善。这种术式避免了传

统开放手术创伤大、难保肾的风险。患者及其家属同
意该治疗方案。

医生在DSA（数字减影血管造影）引导下，为患者
进行左肾动脉选择性栓塞术，使用特有的栓塞材料
（明胶海绵、弹簧圈）栓塞出血动脉，手术顺利完成。

术后，患者血尿减少，逐渐转为正常。经过医护
人员的精心治疗和护理，目前，患者已康复出院。

介入栓塞治疗，具有创伤小、精准治疗，能够不用
开刀就快速控制出血的特点。介入治疗在急诊大出
血中应用越来越广泛。与传统治疗相比，介入治疗
时，血管造影不仅能迅速准确找到出血部位，还可以
选择插管，直接栓塞出血动脉，快速控制出血，并且不
用开刀，创伤小。此次成功治疗肾挫伤出血，充分体
现了介入技术在创伤救治中的临床作用。

蔡顺勇 杨志杰


