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□本报记者 魏应钦 文/图

“服务热情周到 技术精益求精”
“ 医 术 精 湛 赛 华 佗 尽 职 尽 责 似 亲
人”……走进新华区人民医院内科主
任、主任医师李忠吉的门诊办公室，只
见墙上挂满了众多患者送来的锦旗。
这既是患者对他的真心赞誉，也是他从
医30多年来的真实写照。作为气切套
管暨吞咽障碍治疗的践行者，他成功引
进的IOE（经口至食管营养管管饲治疗）
技术填补了我市吞咽困难治疗的空白，
惠及众多患者。

心系患者攀高峰

前段时间，77岁的市民朱大爷突
发大面积脑梗死，造成昏迷，后在市区
一家医院重症监护室行气管切开术并
留置鼻饲管。其间，老人出现了吸入性
肺炎、多重耐药菌感染、缺血缺氧性脑
病、癫痫、消化道出血和重度营养不良
等并发症。该院给予抢救一个月后，反
复试堵管、拔管无果。后来，朱大爷的
家人经多方打听，来到新华区人民医院
内科。入院时，患者处于昏迷状态，留
置气切套管、鼻饲管及深静脉置管等多
个管道，长期留置的鼻饲管被胃酸腐
蚀。李忠吉主任团队查看后，拔除患者
鼻饲管，改用IOE管饲进食，加强营养，
告别留置鼻饲管给患者带来的痛苦。

另外，患者长期留置的气切套管处
可见痰痂堵塞气道，造成呼吸困难。为
了让患者早日拔除气切套管，李忠吉夜
以继日地守在医院，特别是试堵管到完
全堵管期间的三天三夜，他吃住在医
院，全天候守护。经过抗感染、心肺功
能康复、营养支持等个体化、精细化综
合治疗后，患者痰量大大减少，复查胸
部CT，感染灶明显吸收。经过多次评
估和讨论并与患者家属反复沟通后，医
疗团队将患者留置3个月的气切套管
成功拔除。经过一段时间的康复治疗，
朱大爷顺利出院。

近年来，我国脑卒中的救治技术获
得了显著进步，但患者伴有的吞咽障碍
并发症却严重影响其生活质量。对于
吞咽障碍患者来说，吸入性肺炎是其主
要并发症之一，也是造成患者死亡的主
要因素。而长期使用和留置鼻饲管进
食，反过来又增加了患者并发症发生的
概率。IOE技术彻底改变了吞咽障碍
患者长期留置鼻饲管的局面，提高了他
们的生活质量，让他们活得更有尊严。
为更好地为患者诊疗，2016年，李忠吉
专门到郑大一附院惠济院区学习，引进
曾西教授开展的经口至食管营养管管

饲治疗技术，结合相应的康复治疗，成
功让数百例因脑卒中吞咽困难长期留
置鼻饲管的患者顺利拔除鼻饲管，有尊
严地回归社会，减轻了家庭和社会的负
担。2018年，新华区人民医院成为郑州
大学吞咽障碍研究所临床科研基地。

开拓创新护健康

今年59岁的李忠吉擅长中西医结
合治疗高血压、糖尿病、冠心病以及老
年病，临床经验丰富。工作中，他在提
升过硬医疗技术的同时，还十分注重服
务理念、意识和态度，想患者之所想，急
患者之所急，用责任心、爱心和耐心创
造了温馨和谐的就诊氛围，众多患者纷
纷慕名而来。

在李忠吉的带领下，新华区人民医
院内科不断拓展新技术，特别是在吞咽
困难、吞咽功能康复、肢体康复、心肺功
能康复及危重症的抢救方面积累了丰
富的经验，口碑相传。李忠吉的不懈努
力也赢得累累硕果，他先后获得河南省
劳动模范、平顶山市专业技术拔尖人才、
市优秀共产党员等称号，在国家级期刊
发表论文11篇，获得市科研成果二等奖
10项。

李忠吉表示，成绩属于过去，他将
继续秉承“以患者为中心”的服务宗旨，
笃行不怠、勇毅前行，以过硬的技术和
优质的服务守护患者的生命健康。

气切套管暨吞咽障碍治疗的践行者
——记新华区人民医院内科主任李忠吉

□本报记者 杨岸萌 文/图

5月26日下午3时许，顺利完成两
台手术后，平煤神马医疗集团总医院
（以下简称总医院）创伤骨科病区主任
王珺琛终于可以坐下来休息一会儿
了。

王珺琛2002年硕士研究生毕业后
进入总医院工作，多年来他专注于骨科
创伤诊治，在四肢骨折、骨盆髋臼骨折、
运动损伤、皮瓣修复创面及骨感染等疾
病治疗方面有着丰富的临床经验，现担
任省医学会骨科分会青年委员、市医学
会骨科分会常委。

骨搬移让患者跟跛脚说拜拜

有人说，骨骼之于人体就像桅杆之
于帆船，有了它，生命之舟才能扬帆起
航。一旦骨折，生命之舟将会暂停。更
严重的是，一旦发生骨不连、骨髓炎、骨
缺损等并发症，在产生高额治疗费用的
同时甚至可能会给患者落下跛脚等终
身残疾，对生活质量产生严重影响。

2008 年，王珺琛在我市率先开展
了 Ilizarov骨搬移技术，此技术可治疗
严重创伤或骨髓炎清创后形成的骨缺
损，筋骨并重，同时修复皮肤缺损和骨
缺损。

14岁的晓姿（化名）因为车祸伤导
致左腿不全离断伤，皮肤、肌肉、血管、
胫骨损伤严重，尤其是血管缺失一段，
如果不及时续接，可能造成远端肢体截
肢。王珺琛接诊后，快速进行评估并为
其制定了 Ilizarov骨搬移治疗方案：一
期手术短缩小腿，彻底清创，吻合血管，
骨折复位，创面覆盖，减少感染风险，提
高保肢成活率；二期再行胫骨延长，恢
复肢体长度。

“待创面感染控制、愈合后进行上

段胫骨截骨、Ilizarov外固定架固定手
术。”王珺琛说，术后即开始按照每天1
毫米的速度进行骨搬移，所截胫骨在被
牵拉远离的过程中会形成骨痂并重新
长出骨头。“晓姿胫骨缺损约5厘米，前
后行三次手术，约1年半后伤肢恢复至
正常长度。”

王珺琛说，Ilizarov骨搬移技术，可
填充骨缺损，有利于骨折愈合和患肢功
能恢复，且并发症少。此项技术的应
用，让我市不少患者重新起航。

骨盆髋臼手术让患者重新站起

骨盆髋臼骨折手术解剖位置深、毗
邻重要血管神经、手术难度较大，被称
为创伤骨科皇冠上的明珠。

为了提高诊治水平，减少平顶山市
此类病患的外转率，造福患者，王珺琛
与总医院四肢骨科的几位主任成立“骨
盆髋臼骨折治疗专业组”，到国内技术
领先的医院学习、邀请上级医院医生来
院做手术。经过不断学习，2019年，专
业组的几位医生均可以独立开展此项
手术。

半个月前，54岁的市民温旗（化名）
遭遇车祸，右侧髋臼后柱后壁粉碎性
骨折合并髋关节脱位及坐骨神经损
伤，经过对患者伤情的评估，王珺琛
和团队医生们制定了详细的手术方
案。

“温旗髋臼后壁几乎完全缺失，而
且移位的后柱骨折远端向盆腔内移位

较远，临近臀上动脉，压迫坐骨，手术难
度非常大。再加上碎裂的骨头较多，全
部找出来一片片复位，想方设法固定，
耗时较长。”王珺琛说，按照术前制定的
手术方案，经过团队几位医生的通力合
作，他们耗时 3 个多小时成功完成手
术，目前患者正在康复中。

截至目前，“骨盆髋臼骨折治疗专
业组”每年为约80名患者做此类手术，
预后效果良好。

随时待命备战手术

从医20多年，创伤急救他时刻“在
线”；2008年，他奔赴汶川地震救灾一
线；成为病区主任后，他带领大家开展
游离股前外皮瓣修复足踝创面等手术，
实现建院以来多项自主手术突破……

作为一名资深骨科医生，王珺琛要
求自己凡事尽量做到“君子内求”，遇到
事情，先想自己做到了没有、做好了没
有。他精益求精，对待每台手术，都要
做详细的术前计划，必要时反复推敲，
每天都要做手术复盘，回顾手术过程和
结果是否达到预期；他关爱患者，发现
患者焦虑恐惧，就从专业角度进行心理
疏导，给患者信心，让患者放心，把对患
者的人文关怀落到实处。

在采访的过程中，不断有同事致电
王珺琛，安排次日的清创手术时间：“早
上7点半也好，中午12点，下午1点、2点
也好，只要手术室方便，我这里都可
以。”

兢兢业业、精益求精的工作态度，
让王珺琛多次被总医院评为劳动模范、
优秀专家。他还被中国平煤神马集团
评为“优秀青年”。王珺琛说，医院以打
造区域内人文满意度最高的医院为愿
景，作为科主任，他会带领科室尽己所
能，为这一目标而不懈努力。

重立身体“桅杆”再扬生命之帆
——记平煤神马医疗集团总医院创伤骨科病区主任王珺琛

王珺琛为患者家属讲解手术情况
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