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本报讯（记者 杨飞）12月 14日至 15
日，山东省医师协会神经脊柱脊髓外科医
师分会 2024学术年会暨神经脊柱显微技
术培训班在我市举行。

本次会议由山东省医师协会、山东第
一医科大学附属省立医院和山东省立医院
菏泽医院（菏泽市立医院）主办，菏泽医学
专科学校协办。会议汇聚了来自全国各地
的神经脊柱脊髓外科及显微技术领域的专
家、学者及医师代表，大家共同探讨行业前
沿动态，分享最新研究成果和临床经验。

在 12月 14日的开幕式上，相关领导和
专家强调了此次会议对于推动山东省脊柱
脊髓外科、显微技术发展的重要意义。他
们指出，随着医疗技术的不断进步，神经脊
柱脊髓技术的快速发展为患者带来了新的
希望。学会及各位专家教授通过新技术、
新理念和新进展的学习交流，共同分享神
经外科的最新研究成果和临床实践经验，
打造系统的医学科研创新体系，持续推动
临床事业的发展，加强临床诊疗技术的交
流与合作，深化医学教育与人才培养的合
作，为医学人才的培养注入新的活力。

学术讲座环节汇聚了来自国内行业
的顶尖专家，讲座内容丰富多元、涉猎广
泛，且深度与前瞻性兼具。会议邀请了首
都医科大学宣武医院、复旦大学附属华山

医院、清华大学附属长庚医院、山东第一
医科大学附属第一医院、山东省立医院、
齐鲁医院、山东省立医院菏泽医院（菏泽
市立医院）等医院 20多名相关领域的专

家。他们围绕神经脊柱脊髓外科技术的
最新进展、手术技巧、并发症防治等方面
进行了深入阐述。同时，疼痛科和其他领
域的专家也分享了不同技术在治疗中的
独特优势和创新应用。现场气氛热烈，参
会代表们积极提问、交流，共同探讨解决
临床实际问题的方法。

12月 15日，神经脊柱显微技术培训班
（解剖班）在菏泽医学专科学校基础医学部
形态一实验中心举办。本次培训班授课内
容以脊柱显微技术的理论知识讲授、标本
实操以及专项脊柱培训为主，学员除了学
习理论知识、近距离观摩专家实际操作外，
还进行了相关实操训练。

本次会议的成功举办，为山东省脊柱
脊髓外科搭建了一个高水平的学术交流平
台。在各位专家和医师的共同努力下，山
东省的脊柱脊髓外科事业将不断发展壮
大，为广大患者提供更加优质、高效的医疗
服务。山东省医师协会将继续发挥桥梁和
纽带作用，积极组织各类学术活动，推动全
省医疗行业进步和发展，为建设健康山东
作出更大的贡献。

“70岁的老年女性，右侧肢体活动障碍 3小时，疑似脑卒
中患者，大约还有 10分钟到达急诊！”12月 12日晚上 9点多，
一阵急促的 120紧急救援信息传入，山东省立医院菏泽医院
（菏泽市立医院）脑科院区急诊医生及护士、卒中大夫迅速进
入接诊状态。同时，影像科也进入了备战状态。

夜色中，救护车呼啸而至，卒中中心绿色通道立即开启。
这是医院为提高急危重症患者救治效率而设立的一套高效流
程，涵盖了从急诊接诊、检查、会诊到手术等各个环节。这一
机制的启动，意味着这位患者将享受到最快速、最专业的医疗
服务。

在急诊科，医护人员迅速为该患者进行了初步的检查和
评估。由于该患者有心脏病史，此次症状突发且严重，医生们
高度怀疑她可能出现了脑血管堵塞。随后，卒中中心值班医
生进行了会诊，结合该患者的临床表现，初步判断她可能因心
脏血栓掉落而堵塞了脑血管。为了进一步确认诊断，医生决
定为该患者进行 CT检查。很快，医生陪同患者完善了 CT检
查及血管检查。结果显示，患者大脑中动脉确实存在血栓堵
塞，导致右侧肢体偏瘫。面对这一情况，卒中团队进行紧急讨
论，并立即与老人的家人进行沟通，解释了病情的严重性和治
疗方案的紧迫性。在征得家人同意后，医生决定“双管齐下”，
为该患者进行“静脉溶栓+手术取栓”桥接治疗。

“在这里，所有检查更快捷、更方便，由救护车送来的病人
如果初步判断是卒中病人，只需一个绿色通道的印章，病人检
查、用药、入院、手术全部优先。“菏泽市立医院神经外科三病
区主任张信芳说。“菏泽市立医院卒中中心DNT时间，即急性
脑卒中患者进入医院到静脉溶栓开始给药时间，国内及国际
指南均建议 60分钟内，我们稳定到 30分钟之内，最快 15分钟
就可完成。”菏泽市立医院神经内科五病区主任李玉文介绍。

我市是人口大市，脑卒中的发病率较高，格外凶险的脑卒
中已经成为国民第一死因。不仅如此，我国脑卒中发病率还
在以每年 8.7％的速度上升，预测到 2030年，脑卒中患者将达
到 3100万。脑卒中如得不到及时救治，常常导致“一人中风、
全家瘫痪”的悲剧，给家庭和社会带来巨大的心理和经济负
担。近年来，山东省立医院菏泽医院（菏泽市立医院）脑科院
区提内涵、促科研、强技术，不断提升医疗服务能力。2018年
9月份，菏泽市立医院卒中中心正式运行，这也是菏泽首家“国
家级高级卒中中心”，同时，成立了多学科融合的卒中团队和
无缝隙衔接高效的先救治后收费卒中绿色通道，赢得拯救生
命的最宝贵时间。

记者 杨飞

本报讯（记者 杨飞）近日，山东省立医院菏泽医院
（菏泽市立医院）呼吸与危重症医学科二病区成功完成 3
例全麻气管镜下气道内肿瘤切除术。

据了解，三台技术的开展由科室主任任师磊负责指
导，副主任医师朱付莲，主治医师孙鲁静、王聪和住院医师
张威完成。手术中，他们利用电圈套器取出新生物，使用

电切、电凝、钳夹等治疗方法为患者开展手术。治疗后患
者管腔明显通畅，疾病症状均有明显改善。

“支气管镜下介入诊疗术是一种微创手术技术，是呼
吸系统疾病诊断治疗的重要手段之一。通过气管镜引导
下的微小器械，可直接作用于肿瘤部位，实现精准切除或
消融肿瘤组织。这种治疗方式不但能最大限度地保护周
围正常组织，同时也能减少手术风险和恢复时间，为肿瘤
患者带来更为有效和安全的治疗选择。尤其对于部分无
法手术或无法耐受手术的肺恶性肿瘤患者，这种技术具有
创伤小、安全性高、术后见效快、并发症少等显著优势。”科
室主任任师磊介绍。

山东省立医院菏泽医院（菏泽市立医院）呼吸与危重
症医学科二病区是集医疗、教学、科研为一体的市重点科
室，是临床、护理专业教育培训基地。目前，科室已开展人
工气道建立与管理、机械通气相关技术、床旁纤维支气管

镜技术、电复律与心脏除颤起搏技术和疾病危重程度评估
等，有力地支撑着学科发展。呼吸介入诊疗室常规开展气
管镜下肺泡灌洗术、镜下粘膜活检术，熟练开展 EBUS-
TBNA术、气管镜下冷冻、激光治疗术、气管镜下异物取出
术、气管镜下肿瘤切除术等三四级手术，在呼吸科常见病
诊断治疗、疑难疾病的诊断、危重症患者抢救等方面有独
特优势。

同时，科室开展的肺功能检查不仅提高了呼吸系统疾
病的诊断治疗水平，还能评估手术风险、术后恢复及愈后情
况。此外，科室还开展了睡眠呼吸暂停综合症初筛（CPC）、
NO呼气测定分析仪、过敏源检查等工作，开展了床旁彩超、
慢病康复，并建立呼吸中心，做好患者随访，使治疗更规范
更全面，为广大呼吸道慢病患者保驾护航。科室还开展了
呼吸、胃肠相关中医穴位贴敷、三伏贴、四九贴以及中药封
包、中药塌渍等多种中医适宜技术，以造福广大患者。

呼吸与危重症医学科二病区:

3例全麻气管镜下气道内肿瘤切除术成功实施

全国各地神经脊柱脊髓外科专家学者齐聚菏泽

共同探讨行业前沿动态 分享最新研究成果
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