
经验丰富的精英团队
专家多且经验丰富，是该院感染六科医生

团队留给记者最深刻的印象。
在医疗界，凡是具有副高以上职称的医

生，就可以称其为专家。在该科这个由5名医
生组成的团队中，有 4 名医生可以称为专家，
是该院各科室中拥有副高以上职称医生最多的
科室。即使是该科最年轻的医生，从医也有10
余年，在肝病临床诊治方面积累了丰富的经
验。像感染六科这样强大的精英团队，在全市
医疗界也并不多见。

作为科室的“掌门人”，张海从事传染病
诊治工作20余年，是焦作市肝病学会委员、焦
作市消化内镜专业委员会委员、焦作市流行病
学会委员，在各型肺结核、病毒性肝炎、自身
免疫性肝病、重症肝炎、肝硬化及其并发肝性
脑病、肝腹水等疾病的诊治方面积累了丰富的
经验，尤其擅长各种危重急症的抢救。尤其值
得一提的是，张海还兼任该院胃镜室主任，其
采用先进的胃镜下止血方法，挽救了多位消化
道出血患者的生命。

该科副主任焦月琴，是焦作市肝病专业委
员会委员、焦作市感染病专业委员会委员、焦
作市消化专业委员会委员、焦作市妊娠合并症
专业委员会委员，从事传染病诊治工作 20 余

年，在治疗病毒性肝炎、自身免疫性肝病、重
症肝炎、肝硬化及其并发肝性脑病、肝腹水、
消化道大出血等疾病方面积累了丰富的临床经
验，在各种危重急症的抢救上具有一定造诣。

该科副主任申春明，是焦作市肝病学会委
员、焦作市消化内镜专业委员会委员、焦作市
感染病专业委员会委员，曾到北京佑安传染病
医院进修，从事传染病诊治工作20余年，在各
型肺结核、病毒性肝炎、自身免疫性肝病、重
症肝炎、肝硬化及其并发肝性脑病、肝腹水、
消化道大出血等疾病的诊治方面积累了丰富的
临床经验，尤其擅长各种危重急症的抢救。

和宜超是一名从事传染病诊治工作40余年
的老专家，也是焦作市肝病学会委员、焦作市
消化内镜专业委员会委员、焦作市感染病专业
委员会委员，在各型肺结核、病毒性肝炎、自
身免疫性肝病、重症肝炎、肝硬化及其并发肝
性脑病、肝腹水、消化道大出血等疾病的诊治

方面积累了丰富的临床经验。
正是有了这支精英团队，该科才得以在医

海中载着梦想扬帆起航。

独具特色的科室优势
对一家医院而言，没有特色、没有优势，

便无法生存、无法发展。对一个科室而言，也
是如此。

据介绍，该科拥有独立的电子纤维胃镜
室，是市第三人民医院唯一能同时兼作胃镜相
关检查及治疗的科室。截至目前，该科开展的
胃镜检查及胃镜下治疗达数百次，为多位患者
明确了病因、祛除了病痛。

前不久，一位40多岁的男性患者到该院就
诊，刚走到医院大门口就晕倒了。该科医生接
到急诊任务后，赶紧对患者进行抢救。据了
解，这位患者患肝硬化多年，两天前出现了便
血症状，间或还伴随有轻微吐血症状，实在忍
不住了才来医院就诊。很快，患者被诊断为
肝硬化合并消化道大出血。消化道大出血是
肝硬化最常见的严重并发症和死亡原因，若
抢救不及时，随时可能危及患者的生命。根据
患者的情况，该科医生对患者采取了药物止
血、输血及抗休克等治疗后，终于把这位患者
从死亡线上拉了回来。两天后，患者的病情逐
渐稳定，该科医生又对其实施了胃镜下血管套
扎术，把胃底静脉血管曲张严重的部位在胃镜
下吸起成泡状，在根部扎上特质皮筋，使易破
的局部血管壁自然脱落，避免消化道再次出
血。

张海告诉记者，上消化道出血较常见症状
是食道和胃底静脉曲张出血，曲张而粗大的食
道静脉犹如一个吹足了气的气球，一旦有外力
刺激，如粗糙的食物、剧烈呕吐等，极易造成
血管破裂出血。若不及时抢救，患者很快会出
现低血压、休克等症状。长期以来，食道静脉
破裂大出血成为内外科治疗的难题，因大出血
造成肝功能衰竭，对手术耐受性小，故急性出
血时很少考虑外科手术止血，且传统外科治疗
虽手术方法多样，但创伤大、并发症多、费用
高，难以普遍开展，远期疗效不佳；内科治疗
作用慢，应急处理及止血效果不好，早期再出
血率高，死亡率也高。所以，在电子胃镜下实
施食道静脉曲张静脉套扎术是患者最佳的选
择，即在电脑显示屏的直观下，找到曲张明显
并可能破裂的血管进行套扎，有效防止上消化
道大出血，具有微创、无痛、止血快、安全、
无并发症、不复发等优点。

优质服务赢得好口碑
今年70多岁的孟奶奶是一位肝硬化合并肝

腹水患者，行动不便，儿女因工作繁忙无法全
天陪护。于是，该科护士为老人买饭穿衣、收
拾大小便，让老人得到了悉心的照料。不是亲
人，却胜似亲人。孟奶奶在出院时，拉着该科
护士长陈丽霞的手激动地说：“你们对我真是
比儿女照顾得还要细心，我真有点儿舍不得回
家了。”

前不久，40多岁的刘女士因肝硬化到该科
住院治疗，由于其还合并有抑郁症，陈丽霞便

安排护士轮流与她聊天，同时进行心理疏导，
让她在住院期间得到了更好的医治。为此，刘
女士的家属感激地说：“很多事连我们家属都
做不到，这里的护士却做到了。”

变被动服务为主动服务，深入病房了解患
者的心理和需求……该科护士用优质的服务，
让患者感受到了关爱和温暖。“用我们的热
心、关心、细心、耐心，让患者舒心、放心、
安心、欢心，是我们的服务宗旨。”陈丽霞
说，“待患者如亲人，把我们的爱心奉献给每
一位患者，让他们得到无微不至的照顾。”

在该科，优质服务就像一缕和煦的春风，
吹遍了病区的每个角落，感动着前来就诊的患
者和家属。

该科护士正在为患者剪指甲。
本报记者 朱传胜 摄

精湛技术赢得信赖 用心服务赢得赞誉
——走进市第三人民医院感染六科

本报记者 朱传胜

装饰一新的病区、窗明几净的

病房，记者近日来到市第三人民医

院行政楼一楼时，崭新的感染六科

让人眼前一亮。这个在去年 7 月 1

日成立的科室，凭着精湛的技术和

优质的服务，赢得了患者的信赖和

赞誉。这个成立不到一年的科室，

是如何在短时间内赢得广大患者的

信赖呢？随着采访进一步深入，答

案渐次清晰。

朝气蓬勃的感染六科医护团队。 本报记者 朱传胜 摄

干净整洁的病房。本报记者 朱传胜 摄

2016年3月31日 星期四
JIAOZUO DAILY

健康之路10 ■官方微博：@焦作日报(新浪、腾讯)■新闻热线：8797000■编辑：陈 琦│校对：孙 茜 张晓青│组版：华保红

本报讯（记者孙阎河） 依据 《血液净化
标准操作规程 （2010版）》《血液透析专科护
理操作指南 （2014版）》《焦作市人民医院医
院感染管理质量持续改进督查标准》 及血液
透析室感染管理检查标准等规定，日前，市
人民医院医务处、护理部、院内感染控制科
和泌尿内科负责人以及血液净化中心护士长
等，联合对该院血液净化中心进行了专项检
查。

据介绍，市人民医院血液净化中心布局
合理、功能齐全，分别设有普通透析区 A 区
（16 台透析机）、丙肝透析区 B 区 （3 台透析
机）、乙肝透析区C区（2台透析机），能满足
感染患者透析时的分机分区要求。同时，该
院血液净化中心还有水处理机2台，并分别设
有医护人员、患者、污物通道，其中透析
器、血路管等也均为一次性使用。

在该院血液净化中心，检查人员分别对
人员资质、人员及机器配备、布局流程、患
者情况、透析相关制度、无菌物品管理、消
毒隔离、手卫生、标准预防、重点环节管
理、医疗废物、一次性卫生用品及消毒剂证
件等方面进行了仔细检查，对发现的问题现
场进行梳理，并要求相关负责人限期整改。
另外，该院血液净化中心现有患者96人，每
月透析1000次左右，根据医护人员与机器设
备的配备比例，血液透析室的工作人员存在
频繁加班现象，有可能影响正常交接班时机
器的消毒效果，且人员长期超时工作，也会
存在安全隐患。对此，该院医务处、护理部
负责人均当场表示，会尽快向院领导反映，
妥善解决这个问题。而针对透析机消毒、物
体表面消毒、空气通风、医疗废物规范放置
等问题，院内感染控制科负责人也给予了积
极指导。

该院泌尿内科负责人介绍，前不久，陕
西省商洛市镇安县医院血液透析室发生血透
感染事件后，泌尿内科利用休息时间，紧急
召开了血液净化中心全体医护人员安全分析
会，强化血液透析安全管理工作，并对自身
存在的问题和工作中存在的隐患，逐一进行
排查，并提出整改措施，做到防患于未然。

近年来，该院血液净化中心不仅因科学
化、规范化多次受到上级部门的表彰，还被
确立为焦作市血液净化质量控制中心，担负
着全市各家医院的血液净化质量检查和规范
指导工作。
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本报记者 朱传胜

3月26日，对于河南能源焦煤中央医
院来说，是一个值得纪念的日子。

这一天，欧盟颅脑创伤研究中心中
国项目河南分中心焦作项目中心成立仪
式在该院第一会议室隆重举行。在多家
媒体的共同见证下，我市神经外科专业
领域目前参与的最大的国际合作研究项
目落户焦煤中央医院，这也是我市唯一
一家受邀参与欧盟颅脑创伤研究项目的
医疗单位。这意味着，该院正站在一个
高的起点上，与国际神经外科专业开展
合作和对话。

近年来，由于现代交通的迅速发展，
道路交通事故成为颅脑创伤的首要原因。
此外，突发性公共安全事件、建筑事故和
地震等，也导致颅脑创伤患者明显增加。
在创伤性脑损伤研究领域，欧盟提供的相
关数据显示，创伤性脑损伤是欧盟40岁以
下人口中致残的首要原因，欧盟每年新增

这类患者多达120万人，其中有10万人致
残。据有关统计数据表明，我国每年有
100 多万人发生颅脑创伤，死亡 10 多万
人，20 多万人留下长期昏迷、瘫痪、痴
呆、语言功能丧失、记忆功能减退等后遗
症。来自世界卫生组织(WHO)的预测称，
到2020年，创伤和意外导致的死残率将明
显上升，成为导致人类死亡的第三位疾
病，其中颅脑创伤导致的死残率位于各部
位伤残第一位。

该院神经外科二区主任赵占升表示，
颅脑创伤不仅是个人的疾病问题，还会引
发广泛的社会问题，给社会和家庭带来了
巨大的负担，已成为严重的公共卫生问
题。“因为颅脑创伤往往会导致患者瘫
痪、失语、智力下降、社会适应能力降低
等，严重者甚至成为植物人。所以，一个
人一旦出现颅脑创伤，将会牵动全家的精
力和情绪。”赵占升说，“欧盟颅脑创伤研
究计划特邀我们医院成为正式参研单位，
研究颅脑创伤救治关键技术，对颅脑创伤
的救治及预防等方面提出改进措施并进行

推广。此次高水平的技术协作，将推动我
市颅脑创伤救治水平和科研能力迅速提
升，为神经外科专业提供了一个新的发展
机遇。”

目前，重型颅脑创伤的临床救治仍是
世界性难题。为此，欧盟决定加大这一
领域的国际合作力度。据了解，欧盟颅
脑创伤研究中国项目，是获得欧盟框架计
划资助的国际范围内迄今为止最大的颅脑
创伤研究计划。该计划力求整合国际最新
的颅脑创伤治疗技术与智力资源，联合世
界范围内最优秀的颅脑创伤治疗和护理专
家，通过系列颅脑创伤临床和基础研究，
提高我国颅脑创伤患者的救治护理水平，
实现颅脑创伤治疗的革命性突破，在患者
及人群层面提高疗效、改善疾病预后、
降低卫生资源消耗。不过，欧盟颅脑创
伤研究中国项目对参研单位有着严格的
入选标准，之所以选择焦煤中央医院作
为合作伙伴，是因为该院神经外科技术
力量雄厚，在全市乃至豫北地区具有一定
的知名度。

据了解，该院神经外科曾在我市率先
开展了第一台开颅手术、第一台经鼻碟垂
体瘤切除手术、第一台听神经瘤手术、第
一台动脉瘤手术等，在我市神经外科领域
创下多个第一。如今，代表神经外科发展
水平的脑动脉瘤夹闭术已成为该院神经外
科的一张名片，也是我市唯一一家能实施
多部位、高难度动脉瘤手术的医疗机构。
此外，该科率先在我市独立开展了显微血
管减压术，让众多面肌痉挛、三叉神经
痛、舌咽神经痛患者恢复了健康。尤其值
得一提的是，该院开展的颅内外血管搭桥
术，为缺血性脑血管及烟雾病患者提供了
有效的治疗。

“目前，我们医院神经外科已分为两
个病区，专业发展不断壮大，总住院人数
多达 100 多人。”该院院长薛喜庆欣喜地
说，“我们医院将以欧盟颅脑创伤研究中
心中国项目河南分中心焦作项目中心成立
为契机，进一步提升颅脑外伤诊治水平，
从而造福更多的颅脑创伤患者。”

让更多颅脑创伤患者受益
——写在欧盟颅脑创伤研究项目落户河南能源焦煤中央医院之际

本报讯（记者孙阎河）为了让广大群
众更好地了解脑卒中，做好脑卒中的筛查
与防治工作，近日，该院开辟科普宣传新
渠道，利用微信平台对脑卒中的相关知识
进行宣传，并邀请该院神经内科二区医生
梁军利分期为大家作专题讲座。

讲座中，梁军利介绍，脑卒中已经成
为我国居民的第一位死亡原因，具有高发
病率、高死亡率、高致残率和高复发率的
特点，给社会和家庭带来了沉重的负担。
随着我国人口老龄化不断加剧，这一疾病
带来的负担还将日趋严重。

梁军利说，脑卒中的常见先兆症状主
要有以下几个方面：头晕，特别是突然感
到眩晕；肢体麻木，突然感到一侧面部或
手脚麻木，有的为舌麻、唇麻；暂时性吐
字不清或讲话不灵；肢体无力或活动不
灵；出现与平时不同的头痛症状；不明原
因突然跌倒或晕倒；短暂意识丧失或者个

性和智力突然出现变化；全身明显乏力，
肢体软弱无力。另外，还会出现恶心呕吐
或血压波动，整天昏昏欲睡以及一侧或某
一侧肢体不自主地抽动等症状。

此外，梁军利还着重介绍了快速识别
脑卒中的方法——FAST 评估法。他介
绍，脑组织对缺血、缺氧高度敏感，全脑
组织的血供完全中断6秒，患者即出现意
识丧失；中断 10 秒，自发脑电波活动消
失；中断5分钟，最易受损的特定神经元
出现不可逆性损伤；中断10～20分钟，大
脑皮质出现广泛性的选择性神经元坏死。
所以，及早发现脑卒中及其危险信号，在
发病后的3～6小时内进行紧急抢救，是防
止致残致死的关键。人们在识别脑卒中
时，除了上述提到的口角歪斜、肢体麻
木、两眼发黑、剧烈头痛、恶心呕吐等症
状外，还可根据美国国立卫生研究院推荐
的脑卒中院前识别表FAST试验捕捉早期

信号。该表用“脸”“臂”“说话”3个指
标来预判，操作简单又方便记忆。“脸”，
就是请患者露齿微笑，看患者的嘴有无歪
斜 ， 脸 部 两 边 的 表 情 是 否 有 不 一 致 。

“臂”，就是要求患者闭眼，伸直手臂，看
患者手臂是否有力。如果有一侧手臂无
力，可看到该手臂缓慢下移。“说话”，就
是问患者几个简单问题，如“你现在在哪
里？”“今天星期几？”听患者的讲话是否
含糊。

最后，梁医生提醒广大群众，如果发
现您身边的亲人或邻居出现疑似脑卒中的
表现，可用FAST评估法进行快速识别，同
时紧急拨打120急救电话，在医护人员来之
前，先解开患者衣领，保持其呼吸畅通，若
出现呕吐症状，应采用侧卧姿势，以免呕吐
物回流堵住气管而发生窒息。此外，救治
越早对患者康复越有利，如果错过最佳救
治时间，会造成无法挽回的后果。

市人民医院

开辟新渠道 宣传脑卒中
为什么有人口味重，饭菜少放盐

就吃不下去？这可能与基因有关。英
国一项最新研究发现，如果实验鼠缺
失一个基因，就会表现得特别爱吃
咸，并随之出现高血压症状。

研究人员说，对实验鼠进行基因
修改，去除部分鼠脑细胞中一个名为
Hsd11b2的基因，这些实验鼠就会变
得非常爱吃咸。结果显示，在面对白
水和咸水时，实验鼠的咸水饮用量是
正常鼠的3 倍。在饮用大量咸水后，
实验鼠出现了高血压症状。

研究人员介绍，实验鼠部分缺失
这个基因会导致体内盐皮质激素受体
异常活跃，让实验鼠对咸的食物和水
更加敏感，导致盐摄入量增加。本次
研究表明，一些人爱吃咸的背后可能
是基因在起作用，因此在治疗高血压
病时可以考虑使用盐皮质激素受体拮
抗剂类药物。 新 华

爱吃咸与基因有关
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