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青岛市卫生健康委员会、青岛早报联办
巩固国家卫生城市成果，建设幸福宜居美丽青岛

“是北京大学人民医院青岛医
院的医生专家们给了我第二次生
命，遇到这样的团队，真是我的幸
运。”患者发自肺腑的感谢幕后，是
一段揪心的结肠癌多发转移病史，
以及来自“国家队”专业硬核实力的
坚定、科学、精准治疗。近年来，我
国结直肠癌发病率逐年增加，尤其
是50%以上的结直肠癌会发生肝脏
转移，北京大学人民医院青岛医院
胃肠腹壁疝外科有着结直肠癌转移
治疗的深厚技术与丰富经验，通过
个体化治疗方案为患者延长生存
期，为患者带来最大受益。

重症患者家门口看名医

70 岁的患者袁女士近日因腹
痛、呕吐、腹胀等症状来到北京大学
人民医院青岛医院胃肠腹壁疝外科
就诊，住院后完善相关检查，医生考
虑是因结肠恶性肿瘤引起的肠梗
阻，并且梗阻症状明显，肠道功能受
到严重影响，需要尽快医疗干预。
正当一家人焦虑时，在青岛就能看
上北京“国家队”专家的消息给他们
吃了一颗定心丸。

北京大学人民医院青岛医院是国
家区域医疗中心建设单位，三年来北
京大学人民医院派驻数百名专家常态
化往返京青两地，在青岛开展门诊、查
房、手术、带教等工作，让岛城及周边
市民不出青岛就能得到“国家队”同质
化医疗服务。北京大学人民医院胃肠
外科主任医师、北京大学人民医院青
岛医院胃肠腹壁疝外科学科主任梁斌
教授自 2024 年初以来常态化在青岛
开展工作，在胃癌、大肠癌、阑尾肿瘤、
腹腔镜微创外科等方面有丰富经验。

梁斌教授全面考虑患者病史和病
情后，指出此时摆在患者面前有两条
路：第一，立即手术，这种方法可以直
接解决问题，但因袁女士肠梗阻症状
较为严重，手术过程中可能需要进行
造口，影响患者术后的日常生活质
量。第二是先行放置肠道支架，通过
放置肠道支架解除梗阻，再择期手术
治疗，可以避免造口，提高患者术后的
生活质量。为了患者术后生活质量，
胃肠腹壁疝外科团队决定采取第二种
方案，请消化内科先行置入肠道支架，
梗阻解除后再做手术。

“迎难而上”成功手术

手术前，梁斌教授仔细查看患者
病史和资料，考虑患者的结肠恶性肿
瘤很可能已经多 发 转 移 。 研 究 表
明，如不干预，伴有腹腔内转移的
肿瘤患者中位生存期不足1年。结
肠恶性肿瘤腹腔内转移是常见、多发、
严重的并发症。多个部位形成新的病

灶会增加手术切除的范围，转移的肿瘤
可能与周围组织和器官发生粘连或浸
润，使得分离和切除变得更加困难。手
术复杂且高风险，需要高度专业的医疗
团队支持，在切除肿瘤的同时，尽量保
护周围的正常器官和组织，避免不必要
的损伤。

梁斌教授和团队仔细考虑，制定了
“国家队”同质化手术方案，术中探查患
者结肠肿瘤，发现腹腔盆腔多发种植转
移灶，按既定手术方案进行，术后再次
间断应用2次腹腔热灌注治疗，这是目
前国际领先的技术，降低术后复发转移
风险，有效提高患者术后长期存活率。
最终手术成功，术后患者恢复良好，顺
利出院。

北大人民医院青岛医院胃肠腹壁
疝外科专家提醒，结直肠癌是常见的恶
性肿瘤之一，具有较强的隐蔽性，如果
警惕性不够，就很容易被忽视。结直肠
癌几乎都是由结直肠腺瘤发展而来，如
尽早结肠镜检查，铲除结肠息肉，即可
有效阻断肠癌的发生。因此，早期的筛
查十分重要，关键是“要早发现、早治
疗，不可忽视前期征兆”。50岁以上的
人群应定期进行肠癌筛查，再加上肠癌
患者越来越年轻化，很多人饮食油腻，
久坐不运动等，筛查年龄可以继续降
低。通过合理的预
防和定期检查，可以
显著降低发病率和
死亡率。

观海新闻/青岛
早报记者 杨健 通
讯员 刘裕

“国家队”国际领先技术成功救治结肠癌多发转移病史
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青岛心血管病医院

成功实施单孔多通道微创术
随着微创手术技术的不断发展，单孔

微创手术正逐步成为外科治疗领域的“新
星”。近日，青岛心血管病医院外科成功
开展单孔多通道手术，并在腹股沟疝全腹
膜外修补术中取得显著成效，标志着医院
微创外科技术迈上了新台阶。

患者王先生因左侧腹股沟区域出现
包块，症状持续半年，来到青岛心血管病
医院就医。考虑到患者曾有腹腔镜下胆
囊切除术病史，且有切口瘢痕，医院外科
赵鸿志主任医师、许桂祥副主任医师及外
科团队决定创新性利用这一既有瘢痕切
口，采取单孔微创技术进行手术。外科团
队协同麻醉科共同制定了周密的手术计
划，并配备了先进的单孔多通道手术系统
及专用器械。手术中，赵鸿志带领团队精
准操作，成功实施了全腹膜外疝修补术。
手术充分利用了原有切口疤痕，全程在腹
膜外操作，避免进入腹腔，极大减少了出
血量，且切口隐蔽，患者疼痛轻微。术后，
患者恢复迅速，第二天即顺利出院。

观海新闻/青岛早报记者 杨健

青岛大学附属医院
颈椎病保守治疗“四部曲”

快节奏的现代生活中，颈椎病已成为
困扰众多人的健康问题。长时间伏案工
作、低头使用电子设备等不良习惯，让颈椎
承受着巨大压力，引发颈部疼痛、僵硬、头晕
等不适症状。不过，多数颈椎病患者可通过
保守治疗有效缓解症状，重拾颈椎健康。

首先，可采用药物治疗缓解疼痛与炎
症，止痛消肿效果类药物可能有胃肠道不
适等副作用，使用时应遵循医生建议，控
制剂量与用药时间。肌肉松弛剂药物可
缓解颈部肌肉紧张与痉挛，改善颈部血液
循环；神经营养药物促进神经的修复与再
生，减轻肢体麻木、无力等症状，增强神经
功能。其次，物理治疗在颈椎病治疗中应
用广泛，如颈椎牵引，但牵引重量、时间与
角度需专业医生根据病情确定，避免不当
牵引加重损伤。按摩推拿常用手法包括
揉法、捏法、滚法等，但要注意手法力度适
中，避免过度按摩造成颈椎损伤。热敷可
以借助热毛巾、热水袋或红外线灯等工
具，促进局部血液循环。电疗、超声波治
疗等物理治疗方法也能改善颈部组织营
养代谢。再次，颈椎病患者还应坚持运动
疗法，循序渐进增加运动强度与时间，提
倡的运动方式包括：简单的颈部伸展运
动，游泳尤其是蛙泳，太极拳、瑜伽等均对
颈部锻炼有益。

最后，保持正确姿势和良好生活习惯
是预防颈椎病的关键。坐姿方面，应保持
头部正直，颈部自然伸直，肩部放松，胸部
挺起，避免弯腰驼背或长时间低头。睡姿
也很重要，选择合适高度与硬度的枕头，
枕头高度以自己一拳头为宜，形状应贴合
颈椎生理曲度，如中间低、两端高的枕
头。冬天建议佩戴围巾，加强颈部保暖，
寒冷刺激会使颈部肌肉血管收缩，加重疼
痛与不适。

颈椎病保守治疗方法多样，患者应在
医生指导下，根据自身病情选择合适治疗
方案，并积极配合治疗与生活习惯调整。
通过综合治疗与日常呵护，多数颈椎病患
者能有效缓解症状，恢复颈椎健康，提高
生活质量。 李田米

每一波“断崖式”降温后，神经外科
的患者都会有所增加。这是因为天气
寒冷会导致外周血管收缩，心脏负荷加
重，诱发心脑血管供血不足，出现缺血
性脑卒中的几率增加。青岛市海慈中
医医疗集团神经介入外科专家提醒，冬
季是脑卒中高发季，中老年人群尤其是
有高血压、糖尿病、心血管病等相关基
础疾病的人群，要注意防寒保暖，提高
免疫力，定期监测身体相关指标。

微创介入技术显“神通”

市民王先生因头晕、右侧肢体麻
木，慕名来到青岛市海慈中医医疗集
团神经介入外科就诊，经检查，诊断为
左侧颈内动脉起始部有90%的重度狭
窄，左侧椎动脉起始部有99%的重度
狭窄，多发性陈旧性脑梗死。因患者
年龄较大，存在高血压、冠心病、糖尿
病、肺炎等多发疾病，不能长时间耐受
手术，经科室充分讨论，制定了详细的
手术方案，建议通过分次支架手术，减
少手术时间，确保手术安全。

集团神 经 介 入 外 科 主 任 任 成

涛、刘永吉副主任医师经过充分的
术前准备，带领医护团队在局麻下
为患者进行左侧颈内动脉起始部狭
窄球囊扩张术+脑保护伞下支架成
形术，手术时间短，术后患者恢复良
好，右侧肢体麻木症状好转。数月
后，神经介入外科专家团队在患者脑
血管造影复查时，发现左侧颈内动脉
狭窄没有复发，同时再次在局麻下进
行左侧椎动脉起始部特重度狭窄球
扩支架成形术，使患者头晕症状也
减轻，帮助老人远离病痛折磨，生活
质量大大提高。

寒冬预防缺血性脑卒中

集团本部神经介入外科主任任成
涛介绍，脑供血动脉狭窄通常是由于
糖尿病、吸烟、高血压、遗传等多发原
因所导致。它使得经过脑血管的血液
减少，到一定程度就会引起脑组织缺
血，脑细胞死亡，甚至发生严重的缺血
性脑卒中。但是相反，如果能及时发
现脑供血动脉的狭窄，并及时给予合
适的药物或手术治疗，常常可以预防

中风以及反复缺血事件的发生。脑血管
狭窄的介入治疗方法有球囊扩张术和支
架成形术等。介入治疗具有微创、手术时
间短、病人痛苦小等优点，外周血管狭窄
局麻下即可完成，患者易于接受。

气温骤降，如何预防缺血性脑卒中？
专家提醒，寒冷季节预防缺血性脑卒中要
注意保暖，保证合适的室内温度，外出时
记得做好保暖防护。低盐、低脂饮食，能
减少患高血压、高血脂等代谢性疾病，减
少脑卒中发病风险。平时注意监测血压，
并根据医生的意见，及时调整药物用量。
戒烟、限酒。合理控制体重，建议通过适
量运动、适度控制饮食等方式来减重，但
不宜剧烈运动。生活规律，劳逸结合，尽
量避免熬夜。控制情绪，避免过于激动和
劳累。

青岛市海慈中医医疗集团是国家卒
中中心联盟单位、山东省高级卒中中心。
神经介入外科是其中的重要科室之一，目
前主要开展脑血管造影、支架置入术、急
性缺血性脑卒中血管内治疗（动脉取栓）
等工作，处于国内领先水平。

观海新闻/青岛早报记者 杨健 通讯员
范晓苹 李均雁

气温骤降，当心脑卒中多发！
青岛市海慈中医医疗集团神经介入外科微创介入技术为患者打通生命线

晚期癌转移？并非无药可救


