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不孕不育健康大讲堂

平煤神马医疗集团总医院（以下简

称总医院）胸痛中心是我市首家通过国

家级认证的中心，担负着不可替代的全

市胸痛患者救治任务。CCU（冠心病监

护病房）作为胸痛中心的“急先锋”和

“狙击连”，在与“死神”竞速的日复一日

里，筑就了守护急危重心血管患者的坚

强堡垒。

“重症是我的专业，用我所学把患

者从死神手中夺回来很有成就感，每次

看到患者和家属的笑脸，我就由衷地感

到开心。”总医院 CCU 主任宋贵峰坦言，

这也是他选择 CCU的初衷。

手术直播“上演”惊心动
魄的20分钟

不受虚言、不采华名，宋贵峰始终

坚信“要出头，先埋头”。2000 年，大学

毕业的宋贵峰进入总医院，3年后，作为

心血管学科青年骨干，他开始主攻心血

管介入方向。2007年，凭借着肯吃苦的

“老黄牛”劲头，宋贵峰加入 CCU 团队。

他以时刻“拧紧螺丝、上紧发条”的状

态，把根深深扎在 CCU病区。

对心血管专业医生来说，“时间就

是心肌”是刻在血液里的急救 DNA。但

普通民众却对“生死救援”知之不详。

两年多前，在一次心脏病学顶级学术会

议上，在国内专家和百姓瞩目下，宋贵

峰和团队真实“上演”了一场惊心动魄

的“生死营救”。

2019 年 10 月 4 日，“第 30 届长城心

脏病学会议急诊 PCI 学术周”手术转播

第一天，当晚 11 时许，64 岁的闫先生因

急性心梗，经县医院溶栓治疗后紧急转

往总医院救治。

患者转运途中，总医院胸痛中心正

在连线全国手术直播平台。收到急救

通知后，宋贵峰和团队丝毫没有慌乱和

犹豫，立即“激活”导管室进行急救准

备。宋贵峰和团队在患者进入导管室

后立即开启血管造影。5 分钟后，他们

确诊患者为前降支近段闭塞，血栓负荷

重。在为患者进行血栓抽吸时，患者突

发室颤。

在直播画面中，心电监护仪刺耳的

警报声拉近了患者与“死神”的距离，现

场让人变得紧张、揪心。但宋贵峰和专

家们没有慌乱，抢救的步伐更紧凑了。

团队立即给予双向波 150J 非同步电除

颤，一击过后，患者心律转为窦性心律，

心率 92次/分……

神勇的“救心”堡垒发威，“死神”立

即被击退。宋贵峰和团队赢得了手术

直播的“满堂彩”。

透过这次手术直播，完美诠释了总

医院“救心”团队生死救援的实力。在

这短短 20 分钟的“D-to-B（胸痛中心入

门到导丝通过）”时间背后，是团队日复

一日的坚守。翻开总医院胸痛中心的

手术记录，2017 年至 2021 年间，手术达

13444 台，其中急诊手术 1733 台……在

日夜交替中挽救了一个个鲜活的生命，

宋贵峰放弃了不计其数陪伴家人的机

会和时间，奔波在鹰城百姓的护心“高

速路”上。

重症患者的最后一道“防
线”

心血管疾病发病率高，其高致残率

和高死亡率严重威胁着人们的健康。

而 CCU 是专门针对重症冠心病而设，这

里是普通病区的坚强“后盾”，更是守护

重症患者的最后“防线”。

2020年初，新冠肺炎疫情肆虐中华

大地。3月 5日，总医院收治一名胸闷、

发热患者。在人人对“发热患者”避之

唯恐不及之时，总医院人坚守对生命的

敬畏，快速排查新冠肺炎。参与会诊的

宋贵峰和团队综合患者各项检查考虑

其为暴发性心肌炎，立即将患者收入

CCU。

“暴发性心肌炎是心肌炎最严重和

特殊的类型，起病急骤，进展极迅速。”

宋贵峰对当时的情景仍历历在目，患者

在早期极易被误诊为普通感冒，一旦贻

误病情，将很快出现血液动力学异常

（循环衰竭）以及严重心律失常，并可能

伴有呼吸衰竭和肝肾功能衰竭，病情呈

“断崖式”恶化，早期病死率极高。

据悉，在我市，暴发性心肌炎的临

床治疗记录并不多，患者一经确诊便在

ECMO（体外膜肺氧合）支持下转至上级

医院救治。但是在新冠肺炎疫情特殊

时期，时间不等人，转诊极难实现。CCU

无疑就是救治患者的最后一道“防线”，

无数双眼睛对宋贵峰投来热切的关注

和希冀。

“不惜代价，救！”患者已经出现心

律失常，宋贵峰立即为患者行 IABP（主

动脉球囊反搏术）治疗并安装临时起搏

器。IABP 应用成功，患者血压回升，心

率在起搏器的支持下升至 70次/分。但

这并不意味着最终胜利，接下来的治疗

更为重要。宋贵峰和护士长杨爱可带

领的医护团队将精诚合作发挥到极致：

免疫调节、联合抗病毒、营养心肌。这

样的坚持伴随着患者病情的改善，直至

患者康复出院。

全力以赴让重症患者获
得“心”希望

“全力以赴，赋予患者‘心’希望。”

这是宋贵峰行医 20 余年始终如一的坚

持，他说，根植于总医院心血管内科专

业的沃土，在专业前辈邵芳、周庆国以

及副院长于维雅的影响下，他和团队始

终坚持关爱生命、守护健康。几乎每天

都可能“上演”的“生死救援”就是为患

者争取生命希望的真实写照。

去年 5 月，61岁的王先生经历了与

“死神”的搏斗，刻骨铭心。反复恶性心

律失常“摧毁”健康心律，让他几次命悬

一线。在心肺复苏、心脏电除颤、气管

插管等依然无法“击退”室颤“攻势”时，

宋贵峰顶着巨大风险，应用床旁 IABP技

术“稳住”心跳，为介入手术赢得了宝贵

时机，最终挽回了患者的生命。

不管多难，宋贵峰总是不断在寻找

技术的创新和突破。凭借多年来的重

症救治经验，宋贵峰已经将 IABP技术广

泛应用于心功能不全等危重病患者的

抢救和治疗。近年来，他还将经鼻高流

量通气+IABP辅助共同应用于重症救治

中，创造了一个个救治奇迹。

“离开你们不放心。”这是重症患者

对总医院 CCU 的由衷肯定。“每当看到

患者及家属们绽放的笑脸，我的内心就

充满幸福与满足。”宋贵峰用他一如既

往的温柔口吻表达着一名 CCU 医生内

心坚定的独白。永远保持实战状态的

宋贵峰用专注、专情、专业赢得了患者

的信赖、同行的认可，成为无数坚守岗

位、默默奉献的医者中的一个闪亮缩

影。 （李莹）

——记平煤神马医疗集团总医院CCU主任宋贵峰

让每一位重症患者获得“心”希望

市第一人民医院新院区骨科三病

区位于新院区住院部 4 楼 B 区，由老院

区骨外一病区整体搬迁而来，主要擅长

治疗各种脊柱疾病，包括椎间盘突出和

椎管狭窄的微创手术治疗及颈、胸、腰

椎骨折脱位的手术，UBE 技术双通道腰

椎镜下融合术、骨水泥手术等，并在我

市率先开展骨盆髋臼骨折的微创和开

放手术及应用微创手术治疗拇外翻。

骨科三病区拥有 11名医生、16名护

士，其中主任医师 1人、副主任医师 3人，

9 人具有硕士研究生学历。主任医师、

科室主任林岿然毕业于河南中医学院

（今河南中医药大学）骨伤系，擅长四肢

骨折及骨盆骨折、创伤、各种骨病、骨肿

瘤、股骨头坏死、关节置换以及各种疑

难杂症的治疗，目前任市医学会骨科学

会副主任委员、市医学会创伤学会副主

任委员。

近日，科室应用超声骨刀为一例患

者实施手术，这也是超声骨刀在我市的

率先应用。患者为一名 70 岁男性，主

诉走路有踩棉花感，身体失衡，入住市

一院新院区后被诊断为颈椎间盘突出

症合并颈椎管多段狭窄。该病若不及

时治疗，疼痛更剧；走路不稳，会很容

易跌倒受伤，且致瘫率较高。林岿然带

领团队为他做完超声骨刀手术后，患者

次日即可下地，术前的走路踩棉花感消

失。

据林岿然介绍，超声骨刀主要用于

椎管精细手术，通过运用超声技术引发

高频振动，在患者的硬膜、脊髓上“动

刀”，对神经、脊髓影响甚微，不伤神经，

能有效规避普通胸椎手术易引发截瘫

的风险，相较于传统手术，

可使手术操作时间更短、

更安全。

除超声骨刀外，科室

还 拥 有 椎 间 孔 镜 和 关 节

镜，可微创治疗椎间盘突

出等病症，且手术中椎间

孔镜和关节镜两者常常互相弥补，完全

替代了传统大切口的手术模式，把以往

开放性手术才能解决的问题一次性解

决，手术创口微小，患者恢复快，为广大

患者带来福音。

林岿然说，市一院新院区近期的骨

病手术以骨水泥手术居多，这种术式适

用于骨质疏松引起的胸腰段椎体骨折，

平均每天要做两台这样的手术。这种

骨折常见于绝经期女性，因为随着雌激

素分泌的减少，人体钙磷吸收受到影

响，从而导致骨质疏松，患者有时打个

喷嚏就可能造成骨折。此外，还常见于

年龄较大的骨质疏松人群。骨水泥手

术采用与人体骨组织融合度高的生物

材料，对骨折部位进行填充，创口较小，

住院时间也短，一般五六天就可出院。

但术前需要严格把握适应证。

（本报记者 魏应钦）

——记市第一人民医院新院区骨科三病区

特色技术和先进疗法护航骨病患者健康

本报讯 （记者魏应钦 通讯员王文

璐）疫情防控期间，发热门诊是直面危

险的“风暴眼”。汝州市第一医疗健康

服务集团总院发热门诊全体医护人员

日夜坚守工作岗位，严格按流程做好发

热患者的筛查、流调、检查及留观，守好

疫情防控的前沿“哨口”。在该院党委

的精密部署下，发热门诊严格按照疫情

防控与院内感染防控要求，做到区域独

立、分区合理、流程规范，严格把控各个

工作环节。在这里，发热患者及特殊人

群可完成从挂号、收费、诊疗、检验、取

药的看病全流程，实现“一站式闭环”管

理，做到“早发现、早报告、早隔离、早治

疗”。

据介绍，该院从预检分诊到发热门

诊，医护人员不漏一环、不漏一人。发

热患者及特殊人群到达预检分诊点后，

预检分诊护士会对其测量体温、查验健

康码及行程卡，进行流行病学调查，并

通知发热门诊进行接诊。发热患者及

特殊人群到达发热门诊后，分诊台护士

会重新查验两码、测体温、流调，并直接

进行核酸检测，不必等医生诊疗后再进

行核酸检测，减少了等候时间。医生诊

疗后，患者完成取药，在候诊区等候，待

核酸检测阴性结果出来后，方可离开医

院。

除此之外，在发热病人候诊区和

等候区配有开水、中药汤剂、糖果等

便民物品，设置巡回护士，观察并询

问等候人员是否存在不适现象或者

需求，随时进行处理。目前，发热患

者及特殊人群在发热门诊 1.5-2 小时

内就能拿到检查结果，进一步提升了

就医体验。

“在硬件设备齐全的同时，发热门

诊还配备了一支涵盖感染性疾病科、儿

科中心、神经重症医学科、呼吸与危重

症科、心血管内科以及肿瘤中心精兵强

将的专业人才队伍，可以又快又好地应

对各种突发情况。”该院发热门诊负责

人赵颜祺介绍。

为加强诊疗力量，该院从各相关

科室抽调有疫情防控经验的医护人员

31名，组成精干力量，打造出一支技术

过硬、吃苦耐劳的发热门诊医护团队，

他们严格落实发热门诊管理要求，24

小时轮值，切实做好保障人民生命安

全和身体健康的“守门员”。发热门诊

医护人员的核酸检测严格按照“一天

一检”的要求，确保患者及医务人员的

安全，最大限度地避免院内交叉感染

的发生。

汝州市第一医疗健康服务集团总院
发热门诊实现“一站式闭环”管理

本报讯 近日，舞钢市人民医院在严

格落实好疫情防控的同时，做到一手抓

疫情防控，一手抓日常诊疗，并重，使医

疗救治工作平稳有序推进。

该院做到门诊不漏检，严格实行门

诊、急诊入口扫码、测温、戴口罩等措施，

严守第一道防线，对来院就诊人员由大

门口发放就诊通行卡，于预检分诊处流

调盖章后分诊至相应的诊室就医，医生

见“卡”后方可接诊，并严格实行一医一

患一诊室制度，患者保持一米线距离。

一般住院病人与陪护凭核酸阴性结果办

理住院手续，急危重症患者按照边救治、

边查核酸、后办住院的原则进行救治，病

区设置应急隔离病室，以保障患者生命

救治安全及时。

该院还通过电子显示屏、广播、微信

公众号进行宣传引导，营造防疫就医氛

围，为患者提供优化安全的诊疗服务。

（牛瑛瑛）

舞 钢 市 人 民 医 院 坚 持
疫情防控日常诊疗并重

本报讯 市民赵先生和妻子结婚 3

年一直没有孩子。最初赵先生以为是

妻子的问题，但每次妻子检查都“没问

题”。不得已，他近日来到市计生科研

所不孕不育诊治中心做了全面检查，

结果发现，导致他们夫妻不育的原因

是他得了“弱精症”。

据悉，不孕不育特别“青睐”25 岁

至 40 岁的青壮年，他们工作繁忙、压

力大、易精神紧张、工作应酬也多，这

些 都 是 导 致 男 性 勃 起 功 能 障 碍（即

ED）的危险因素。但像赵先生这样的

勃起没问题，性生活一切正常，为什么

也会不育呢？该诊治中心医生段国铭

介绍，赵先生被诊断为弱精、少精症，

由多种原因造成，不良生活方式也是

诱因，如经常久坐，工作应酬多、喜好

松软的皮质沙发，都会影响生育能力。

通常情况下，一对夫妇发现不孕

不育，男方会先想到是女方有问题。

他们认为自己性功能正常，不能生育

一定是女方的原因。再加上长期以来

男性不太懂得关心自己，对自身生殖

器官的研究和了解、生殖健康和生殖

保健的关注程度均低于女性，所以男

性即使有病也常常被忽视。

段国铭表示，引起不育不孕“源

头”来自哪一方，男方比女方更容易查

明。不孕不育症就医时应先检查男方

的问题，没有问题再查女方。男方可

做一个精液常规检查，排除问题后再

检 查 是 否 有 静 脉 曲 张 、睾 丸 发 育 问

题。而女性检查由于受到排卵期等因

素影响，耗时较长。有时女方先查，要

等 一 两 个 月 才 彻 底 排 除 自 己 的“嫌

疑”，继而发现是男方问题。（牛瑛瑛）

平顶山市计生科研所不孕不育诊治中心提醒：

性功能正常不等于生育功能正常

本报讯 春节临近，疫情防控形势

依然严峻，前来宝丰县人民医院做核

酸检测的人员激增，日采集样本量高

达 1000人次。

“比预想快多了，在手机上完成登

记、付款，直接在采集窗口采样就行

了。”1 月 24 日上午，该院一名工作人

员说，虽然核酸样本采集量大，但是该

院早在去年 8月就全面普及电子健康

卡，实现“扫码就医”，在手机上可直接

完成预约、缴费等，并全程安排志愿者

协助。

为提高来院人员核酸检测效率，

该院提供全天 24小时核酸检测服务，

持续对核酸检测流程进行再优化、再

升级，在患者通道入口增设自助报告

打印机，让普通来院检测人员“一站

式”完成核酸采集、报告结果领取。

“核酸检测采样点的工作量大，人

员紧缺。医院领导高度重视，采集窗

口增设至 3 个，增派医院青年中层干

部全天值守，做好管理、综合协调，增

派志愿者随时为前来做核酸检测的群

众做好解释及提供咨询服务。大家坚

守在防疫一线，增强核酸检测采样点

力量，全力筑起防疫第一道屏障。”该

院感染性疾病科主任杨增彦说。

（魏应钦 吴菲）

全力筑牢防疫屏障

宝丰县人民医院有序开展核酸检测

本报讯“宁主任，我生了个大胖

小子，给您报喜了，这都多亏了您呀！”

叶县的张女士因宫颈机能不全，险些

失去孩子，最终在市妇幼保健院妇科

医生的精心治疗下，张女士顺利度过

孕期，足月平安生产，1月 13日，她和家

人抑制不住喜悦之情，特意给妇科主

任宁键打电话表示感谢。

去年 9月，怀孕 5个多月的张女士

慕名来到该院产检时，彩超提示其宫

颈内口扩张，考虑为宫颈机能不全、先

兆流产。宁键建议她马上住院，对症

保胎治疗，择日实施宫颈环扎手术，否

则等宫颈内口继续扩张，无法支撑胎

儿和羊水的沉重压力时，羊膜囊就会

进入阴道，造成早产或胎膜早破等，胎

儿就难保了。但张女士住院后一直对

做不做手术犹豫不定。

见此情况，宁键和她的团队与张

女士及其家人反复耐心沟通。张女士

在医院一直待到第 9 天，复查彩超结

果提示宫颈内口呈“U”形扩张。如果

再不及时手术，张女士可能真的要失

去孩子了。医者仁心，宁键等人依然

不厌其烦地劝说，最终，张女士和家人

同意手术。

术前检查时发现，张女士宫口已

开大 3 厘米，羊膜囊向阴道内突出。

“快，马上实施宫颈环扎手术！”宁键急

切地说。早已做好准备的该科医护人

员用平车推着张女士一路小跑进入手

术室。宁键亲自主刀，应用精心改良

的宫颈环扎术，顺利为其实施了手术，

胎儿脱离了流产的危险，能够继续在

宫内发育了。

张女士出院时，该科医护人员放

心不下，再三叮嘱她定期产检。出院

后，该科隔空送关爱，定时电话随访，

询问张女士身体状况，提醒她注意事

项、产检时间等。在医务人员的细心

呵护下，张女士平安度过孕期。今年 1

月，张女士来到该院顺利自然分娩一

名健康男婴。

（牛瑛瑛 王春英 苗四海）

精心改良宫颈环扎术

市妇幼保健院妇科助母子平安

医疗团队在进行业务研讨 本报记者 魏应钦 摄

1 月 25 日，一位市民在新华区人

民医院疼痛科就诊。

近日我市持续降雪，路面湿滑，导

致部分市民意外摔伤。该院疼痛科主

任辛广科介绍，冬季雨雪天气多，外出

一定要慎行，老年人更应注意，如有意

外摔伤需及时就诊，避免造成更大伤

害。 本报记者 姜涛 摄

雨雪天气 谨防摔伤


