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本报讯“我的脸抽搐消失
了，这个手术太神奇了，真是
没想到。”4月8日，患有“面肌
痉挛”的新郑患者周女士在平
顶山市中医医院神经外科进
行“显微血管减压术”后说。
术后，周女士面部恢复良好，
彻底找回了“面子”。

笔者从市中医医院神经
外科了解到，今年62岁的周女
士面部抽动6年。她原以为是
俗语说的“左眼跳财，右眼跳
灾”，可是没想到面部抽动再
也没有停下来过。6年来，周
女士右眼跳动不断，还伴有口
角抽动，每天发作数百次，苦
不堪言，在医院就诊后得知自
己患的是“面肌痉挛”。为了

治疗该症状，她尝试了针灸、
吃中药等多种治疗方法，可效
果都不显著，还严重影响到她
的正常生活。

病情加重后，为了避免别
人看到自己“挤眉弄眼”的表
情，周女士与人交流时不敢看
别人，或者将脸转向一侧，甚至
与丈夫说话都不敢直视。她出
门都要戴上帽子、口罩。时间
久了，越来越不愿意出门。

据患者家人介绍，自从右
眼频繁跳动以后，周女士总觉
得自己变丑了，不愿意去接触
外人，情绪波动大，原本开朗
的性格也慢慢变得怪异，导致
家人都不愿意亲近她，她自己
感觉非常痛苦，后来甚至还患

了轻度抑郁症。经多方打听，
在得知平顶山市中医医院神
经外科主任冯树贵在治疗面
肌痉挛、三叉神经痛等方面经
验丰富后，他们一家慕名来找
冯树贵要求手术治疗。

冯树贵介绍，面肌痉挛是
由于动脉血管压迫面神经所
致，主要表现为一侧面部肌肉
的不自主抽动。典型的面肌
痉挛一般从眼皮开始抽动，逐
渐向面部、口角扩展。目前该
病首选的治疗手段是“显微血
管减压术”。

显微血管减压手术通过
手术将血管和神经分离，从而
解除责任血管对神经的压迫，
从根本上治疗面肌痉挛。显

微血管减压术是目前已知可
治疗面肌痉挛并完全保留神
经功能的治疗方法，是医学界
普遍公认的治疗面肌痉挛见
效快速、疗效显著、康复稳定、
复发率低的技术。

入院后，冯树贵带领其医
师团队认真评估了周某面肌
痉挛发生的频率、强度和持续
时间，并完善了相关检查后最
终确定了手术方案。术中，冯
树贵主任团队采用耳后发际
内直切口，在显微镜下观察桥
小脑角区面听神经与周围血
管的解剖关系，仔细寻找压迫
面神经的血管；手术同步保护
患者的面神经、听神经以及脑
血管的功能。

手术团队确认解剖位置
后，在血管与面神经根部之间
充分游离后插入合适大小的
棉垫减压，彻底解除血管对面
神经的压迫。手术非常成功，
患者面肌痉挛症状明显好转，
同时由于切口在耳后，手术对
她的生活也没有影响。周女
士终于摆脱了困扰自己的病
魔，不用再顾忌别人的眼神。

冯树贵指出，面肌痉挛是
缓慢进展、逐渐加重的病症，
一般不会自愈，部分病人于病
程 晚 期 出 现 麻 痹 而 抽 搐 停
止。如果眼皮嘴角经常抽动
就要当心了，极有可能患了面
肌痉挛，要及时到医院诊治。

（李莹）

面肌痉挛困扰６年

显微血管减压术一招治愈

本报讯 近日，64岁的沈
先生以“反应迟钝、言语不
利、右侧肢体无力 1个月”为
主诉入住舞钢市人民医院，
诊断为“脑梗死”。

检查头颈联合 CTA（颈
动脉 CT 造影检查）显示：患
者左侧颈内动脉起始部重度
狭窄达 90%以上，局限性混
合斑块已形成。如不尽快实
施手术，随着病情的发展，颈
动脉内膜斑块会完全堵塞颈
动脉管腔，随时有可能因大
脑极度缺血而造成脑血栓、
急性脑梗等致残、致死危险
情况。

经孟冰辉副院长（神经
内科）、外二科魏卓亚副主任
（血管外科）、介入科王健主
任、麻醉科吴青超主任、医务
科吴群召主任等多学科专家
会诊后，建议患者进行左侧

颈动脉内膜剥脱术，在充分
告知手术风险与必要性后，
患者家属积极要求手术。

4 月 6 日 15 时 35 分，经
过充分的术前讨论与准备，

手术在舞钢市人民医院中心
手术室进行。郑大一附院神
经外科李红伟教授前来助阵
示教。显微镜下，手术医生
精心实施着每一个步骤（如

图，魏卓亚摄）。术中成功切
除出了3.5x1.8cm增厚的颈动
脉内膜和粥样硬化的斑块，
堵塞血管的“垃圾”终于清
除，使脑血管得以疏通和改
善。手术仅用时1小时45分
钟，该患者顺利返回外二科
病房。

4月7日上午，手术后才
13个小时的沈先生已能坐起
并下床活动，并微笑着向医
护人员打起了招呼。

据介绍，该手术的成功
实施标志着舞钢市人民医院
血管外科在脑血管疾病诊疗
方面迈上了新的台阶，同时
也标志着该院在二级卒中中
心基础上为创建三级卒中中
心取得了技术上的关键性突
破，对降低卒中发生的风险
起到了有效的预防和保障作
用。 （牛瑛瑛）

舞钢市人民医院成功为一重度颈动脉狭窄患者
实施颈动脉内膜剥脱术

□本报记者 魏应钦

近日，平顶山市中医医院
接连传来喜讯：经国务院批
准，人力资源和社会保障部发
文公布了2020年享受国务院
特殊津贴人员名单，我省109
名专家获此殊荣，我市有两
人，该院周围血管科主任马
立人名列其中；该院的《中以
合作平顶山市糖尿病足与创
面临床研究》项目入选2021
年河南省引进国外智力专项
（外国专家项目）计划。

记者了解到，随着人们
生活水平的提高，特别是近
几年来，糖尿病患者逐年增
多，糖尿病及其并发症糖尿
病足（简称糖足）严重威胁人
们健康，糖尿病的防治工作
已迫在眉睫。作为市中医医

院周围血管科的带头人，马
立人近年来一直致力于糖尿
病足的研究和治疗。在平顶
山市政协九届四次会议上，
他和其他委员《加快推进国
家区域中医周围血管专科诊
疗中心建设》的提案得到了
较大的反响，并为下一步有
关方面决策和在项目规划实
施提供了参考性建议。

马立人现任河南中医药
大学硕士生导师。他创立了
市中医医院周围血管科，实
现了平顶山地区周围血管诊
疗技术零的突破。在他的不
懈努力下，科室成为品牌科
室，并于2015年获评河南省
重点专科。他还筹建并创立
了全省首家糖尿病足及慢创
诊疗中心——平顶山市糖尿
病足及创面诊治中心，该中

心依托平顶山市周围血管疾
病临床医学研究中心建立，
是国家卫健委“创面修复赋
能 行 动 ”首 批 指 导 单 位 。
2020 年该中心升级为平顶
山市中西医结合周围血管
病医院，并获得平顶山市糖
尿病足与创面重点实验室、
河南省防治糖尿病足中医
药重点实验室、河南省中医
专科诊疗中心培育单位等
称号，目前正积极筹备创建
国家区域中医专科诊疗中
心。2018年，马立人被国家
中医药管理局评为“第六批
全国老中医药专家学术继承
指导老师”，成为我市首位国
家级名老中医。

值得一提的是，国家卫
健委创面修复赋能行动全国
首批有 5 家单位，河南仅有

平顶山市中西医结合周围
血管病医院一家。经审核后
批复，该院在马立人教授的
带领下，对鲁山县人民医院、
郏县中医院、宝丰中医院、叶
县中医院和汝州金庚医院开
展赋能行动。

平顶山市中医医院周围
血管科还在全市率先实施互
联网移动病房“323工程”项
目（3-1家县级中医院，3-2家
县级综合医院，3-3家民营医
院；2-2家乡镇卫生院或社区
卫生服务中心；3-3家诊所），
在基层开展周围血管疾病诊
疗培训。项目以该院核心中
医特色外敷溻渍、氧疗、PRP
技术、灌洗负压技术、内服药
物、血管介入与超声介入、血
管瘤治疗等技术为主，打造
区域网络中心。

为了糖足患者的健康
——记平顶山市中医医院周围血管科主任马立人

□记者 魏应钦
通讯员 郭傲寒

本报讯 “我腰痛了 3 个
多月，也治了3个月，年纪轻轻
什么都干不成，吃药、打针、理
疗、按摩、小针刀、贴膏药等方
法都用上了也不见好，真把我
治怕了，没想到最后在市二院
疼痛科治好了。”近日，鲁山县
张官营镇 30多岁的赵女士出
院时激动地说。

据悉，３个多月来，赵女士
只要保持坐姿超过20分钟，腰
背部疼痛就难以忍受，须站立
走动缓解，但又无法站立太
久。她曾在某省级医院接受
治疗，当时被诊断为“腰椎间
盘突出症”，医生采用针灸、牵
引、理疗等方式进行治疗，症状
稍有缓解，但不久后，她的腰背
部开始产生重度间断性酸困
痛，坐位及夜间感觉明显加重，
平卧时疼痛感才稍减轻。

赵女士又尝试了多种治疗
方式，疗效均不佳。经多方打
听后，她来到市二院疼痛科就
诊。赵女士接受了全面的体格
检查，该院疼痛科主任程振伦
对其病史进行了详细询问，组
织科室医生进行病例讨论，初
步诊断其患有“腰椎间盘盘源
性腰痛”。程振伦及科室多位
医生针对患者病情制订了缜密
的诊疗方案，并决定在CT引导
下行“腰椎间盘双侧射频双极
热凝术”。该技术是采用穿刺
方法到达患者腰椎间盘，对病
变部位进行治疗的微创技术。
术后第3天，赵女士腰背痛感
已完全消失，顺利出院。

程振伦提醒，腰椎间盘盘源
性腰痛发病率较高，易被误诊为
腰椎间盘突出症，治疗效果较
差，患者得不到规范有效治疗，
严重影响患者的生活、工作和劳
动能力，所以鉴别诊断非常重
要。建议有相关症状的患者须
及时到正规医院疼痛科医治。

一坐下就腰痛难忍
市二院疼痛科
射频热凝术
精准穿刺除顽疾

医院供图


