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《健康青岛》播出时间
QTV-2首播：周六8:50 重播：周一9:25 周三9:25

外周小血管藏着大隐患
保持健康生活方式 预防外周血管疾病

腰背痛原来是脊柱侧弯惹祸
拖到无法行走才就诊 微创手术巧解难题

《手术直击》播出时间
QTV-2首播：周六9:40 重播：周二9:40 周五9:40

健康青岛健康青岛 手术直击手术直击

手术台手术台

下肢动脉闭塞、静脉曲张、静脉血栓、糖尿病足……这些疾病都属于外周
血管病的范畴。此类疾病症状多样，起病隐匿，给患者造成无力应对的痛苦
折磨。本期《健康青岛》邀请青岛市市立医院集团医务部副主任兼东院医务
科主任兼东院微创介入治疗中心主任贾楠，同市民交流糖尿病足和外周血管
疾病的相关话题。市民可关注市立医院官微了解相关内容。

早在 2019 年，报纸上一篇关于市立医院东院成立微创介入治疗中心的报
道引起了高老先生的关注，血管介入专家贾楠的名字深深记在了他的脑海
中。近五年被头痛、牙痛折磨，两个手臂的血压相差甚大……这些身体的毛
病折磨得高老先生苦不堪言。根据报纸的报道，他慕名找到了专家贾楠。通
过影像学检查发现，老人手臂压差的原因在于左手骨下动脉几乎完全闭塞，
如不治疗极有可能因脑缺血导致脑梗的发生。为此，贾楠建议采取微创介入
的方式将血管彻底打通。手术采取局麻的方式，患者全程处于清醒的状态，
只需平躺近两个小时，堵塞的血管便恢复了畅通。术后，老人头晕、头痛的症
状消失殆尽，两臂血压问题也得到改善。88 岁的李女士是位老糖友，晚年的
生活饱受糖尿病足的困扰。破溃的伤口难以愈合，疼痛又来势汹汹，让她无
法招架。贾楠凭借丰富的临床经验判断，打通严重堵塞的下肢血管是治疗糖
尿病足的关键。克服高龄、血管狭窄等问题，术中贾楠选择使用药物涂层球
囊，打通血管的同时，大幅度降低血管再狭窄的发生率。术后李女士的疼痛
感大大减轻，待破溃的伤口慢慢愈合后，依靠长期服用药物和生活方式的干
预来扭转局面。

如何预防外周血管疾病？贾楠建议，市民可通过调整饮食、适当运动、戒
烟戒酒等方式进行防治。日常生活中，饮食应注意清淡，多吃新鲜的水果蔬
菜，可结合自身情况适当参加户外运动。如果出现身体不适，建议及时就医，
以免延误病情。

于波 王荷然 张小青

微创手术消除老人腰腿疼“病根”
市立医院骨科专家团队通过开3个小孔解难题

脊柱侧弯并非青少年的专属疾病，随着社会老龄化程度的加剧，退变性
脊柱侧弯的发病率明显增长。退变性脊柱侧弯是引起老年患者驼背、腰背
痛、下肢痛、间歇性跛行的重要因素，因此需要老人及其家属引起重视。本
期《手术直击》播出的是由青岛市市立医院脊柱外科中心主任兼东院脊柱外
一科主任王德春主刀的前外侧入路腰椎融合术，并由青岛市市立医院脊柱
外科中心东院脊柱外一科椎间盘突出亚专业负责人刘兰涛解读手术，并向
市民提出健康提醒。市民可关注市立医院官微了解相关内容。

家住城阳区的李女士是个闲不住的人，一直为家庭操劳着，没把腰痛当
回事，直到顽固性的腰痛愈演愈烈，她无法行走、做不了饭，这才引起了全
家的关注。为了找到腰痛的原因，李女士来到青岛市市立医院东院脊柱外
一科，慕名求助于专家王德春。经过检查发现，患者患有退变性脊柱侧弯，
并伴有腰椎管狭窄，此类疾病的患者多为中老年人。对此，王德春主任团队
开展病例讨论，为李女士制定个性化治疗方案，决定开展前外侧入路腰椎融
合术巧解退变性脊柱侧弯。在两个小时的手术中，主刀医生王德春带领团
队迎接重重挑战：在手术入路过程中，保证输尿管等重要脏器的安全；恰到
好处地松解椎间盘，让侧弯的脊柱恢复正常……据刘兰涛介绍，前外侧入路
腰椎融合术对市立医院脊柱外科中心来说技术已非常成熟，且为常规微创
手术。在微创领域，这是一台富有挑战性的手术，因为术中要考虑椎体的旋
转、肋骨的阻挡和狭小空间等问题，为不同情况的退变性脊柱侧弯交出个性
化答卷。术后，李女士腰痛的症状得以缓解，再次拥抱幸福的晚年生活。

刘兰涛结合临床接诊的情况，建议中老年人重视顽固性腰痛，还有一部
分患者可表现为下肢感觉减退和行走无力，应在出现不适症状时避免负重
作业，及时寻求专业医生的帮助，积极治疗以免病情恶化，影响正常的生活
质量。

于波 郭泰瑛 张小青
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空调该怎么开？
听听青岛疾控专家的建议

为求清凉，生活中总离不开空调。部分市民
在家一边开着低温空调，一边盖着被子。也有部
分市民，为节省电费不舍得开空调。其实，空调该
开还得开。去年10月份《自然》杂志上，曹义海研
究团队发现，低温 22℃条件下，葡萄糖作为能量
供应可以激活人体棕色脂肪燃烧，这样肿瘤细胞
就没“饭”吃了，从而达到抑制肿瘤的效果。

家中空调温度该设置为多少最合适？市疾控
中心专家介绍，对于一般人群，22℃是大多数人耐
受的温度，一般人群人体在 24℃-27℃感觉最舒
适。所以，白天空调的温度可以控制在 24℃-
27℃，最低不要低于22℃。此外空调温度可以实
时调节，在中午比较热的时间段设置相对低温。
需要注意的是，午休、夜晚或其他休息时间段空调
温度不要低于27℃。

对于家中的老人、小孩、孕妇等重点人群，
他们一般身体调节能力差、抵抗力低容易感
冒。尤其是夜间睡觉要注意，空调设置不要低
于 27℃。家中有血脂异常、心脑血管慢性疾病
患者的家庭一定要注意室内外温度相差不要
超过 5-7℃。因为从高温环境进入低温环境，
血管收缩，反复折腾容易导致血管内斑块脱
落，引起栓塞。这就是报道中吹冷空调导致心
肌梗死的原因。

此外，建议市民在初次启用空调或者停用
空调半年后再次使用的，对空调进行清洗。长
期使用的建议每半年对空调过滤网清洗一次。
如有异味，建议请专业人士深度清洗。同时，避
免空调冷风直吹身体，经常直吹肩关节、膝关
节、腕关节等大关节可能会引起关节疼痛。空
调开启后，每运行 2-3 小时建议开窗通风 20-30
分钟，以更换室内空气，避免可能污染物的蓄
积。

观海新闻/青岛晚报/掌上青岛 记者 于波
实习生 郭泰瑛

近日，青岛市市立医院东院脊柱
外二科历强副主任医师团队成功为
一名多节段腰椎退变性疾病患者实
施椎间孔镜下手术，手术通过3个不
足1厘米的切口，为患者解决了困扰

多年的腰腿疼痛问题，改善了患者的生活质量。据悉，
该团队已将微创椎间孔镜技术应用于颈、腰椎椎间盘切
除和颈、腰椎椎管狭窄减压以及腰椎滑脱的复位融合等
手术，并积累了超过3000例手术经验。

62岁丁女士患有腰痛伴左下肢痛已经2年，一直选
择保守治疗，近一个月来疼痛加重，已经到了无法行走
的境地。几年前，丁女士在外院接受过椎间盘切术开放
式手术，“开刀”的痛苦遭遇让她至今心有余悸。此次慕
名来到市立医院东院脊柱外二科就诊，她是希望通过微
创手术解决病痛。历强副主任在详细了解患者病史及
检查后，给出诊断为腰椎多节段退行性疾病，继续保守
治疗效果不佳，建议住院手术治疗。鉴于患者腰椎存在
多处病变，住院后林勇主任主持开展患者病情讨论，患
者的病情得到进一步明确：患者存在自L1/2至L5S1的
多节段腰椎退行性病变，而临床症状主要由左侧腰3/4
黄韧带囊肿、腰4/5极外侧椎间盘突出、腰5/骶1椎间孔
狭窄所致的左侧肢体多节段神经压迫表现。最终，脊柱

外二科团队联合麻醉手术科马福国副主任医师为患者
制定了详细的手术方案。经过积极术前准备，手术在林
勇主任指导下顺利开展，术中历强副主任在椎间孔镜
下，通过三个不足1厘米的手术切口清晰显露出L3/4黄
韧带囊肿、L4/5极外侧椎间盘和L5S1左侧椎间孔，并分
别成功完成切除、减压，术后患者下肢症状疼痛、麻木明
显缓解，并可下地活动和进食，第三天顺利出院。此次
手术也标志着该团队的脊柱内镜手术技术迈上了新台
阶，拓宽了椎间孔镜手术适应症，可以为多节段腰椎退
变患者提供更好的微创手术治疗。

随着微创技术的快速发展，以脊柱内镜为代表的脊
柱微创技术，已经在临床上广泛应用。自2013年开始，
青岛市市立医院东院脊柱外二科团队在林勇主任医师
带领下先后开展了脊柱内镜下三种主流术式：单通道椎
间孔镜手术、单边双通道脊柱内镜手术（UBE 手术）和
单通道分体式脊柱内镜手术（OSE手术）。其中单通道
椎间孔镜手术是三种脊柱内镜术式中创伤较小并可在
局麻加静脉麻醉下完成的微创手术方式。术中患者清
醒状态，可以和术者实时沟通，有效避免神经损伤的发
生。术后患者可以即刻下地活动和进食，避免了长时间
卧床和进食的不便。 观海新闻/青岛晚报/掌上青岛
记者 于波 通讯员 徐福强

在林勇主任指导下在林勇主任指导下，，历强历强
副主任在椎间孔镜下手术副主任在椎间孔镜下手术。。


