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习近平在参观“铭记光辉
历史 开创强军伟业”主题展览
时强调，铭记光辉历史，传承红
色基因，为把人民军队建设成
为世界一流军队而不懈奋斗。

专家名片
李修岭，河南省人

民医院消化内科主任，
主任医师，硕士研究生
导师，中国医师协会消
化医师分会委员、中国
医师协会内镜医师分
会委员，河南省医学会
消化内镜专业委员会
主任委员、河南省医学
会肝脏病专业委员会
名誉主任委员；省疑难
感染性疾病及重症肝
病会诊专家组副组长，
从事消化内科临床工作近30年，擅长消化系统常见
病、多发病的诊断及治疗，擅长内镜诊断及内镜下治
疗，包括食管静脉曲张套扎、ERCP（经内镜逆行性
胰胆管造影术）检查等；主持并参加“胶囊内镜对小
肠疾病诊断价值研究”等5项研究，荣获河南省科技
进步奖一、二、三等奖。

浅谈幽门螺杆菌及其诊治现状
河南省人民医院 李修岭

在我国，由于胃癌高发，人们
对幽门螺杆菌有着复杂的感情。
本文在此介绍一下幽门螺杆菌及
其对人们健康的影响。

幽门螺杆菌只存在于胃内，胃
液的高酸特性使它不仅能在这种高
酸环境中生存繁衍，还会引起炎症
和胃黏膜损伤，这就是引发慢性胃
炎和消化性溃疡的主要原因。这种
长期的炎症会引起胃黏膜萎缩甚至
引发肿瘤。有研究显示，幽门螺杆
菌感染与一些胃外其他系统疾病相
关，包括不明原因的缺铁性贫血、特
发性血小板减少性紫癜和一些皮肤
病，但这种相关性的强度仍待探究。

随着人们对幽门螺杆菌的认
识越来越全面，它的一些“保护作
用”也逐渐被发现。研究表明，幽

门螺杆菌携带者在儿童时期罹患
哮喘的风险降低，患胃食管反流的
风险也较未感染者降低。幽门螺
杆菌感染还可能是炎症性肠病的
保护因素，而清除幽门螺杆菌的治
疗本身也会干扰肠道菌群。可以
说，幽门螺杆菌感染并非百害而无
一利，这有赖于临床医生和感染者
共同评估其受益和风险，慎之又慎
地制定对策。

很多“老胃病”患者接受了多
次不同的幽门螺杆菌检测并对一
些可能矛盾的结果一头雾水，这就
需要大家了解关于幽门螺杆菌的
常用检测方法及其优势、弊端。呼
气试验可作为是否感染幽门螺杆
菌的直接证据，病理检测阳性能最
直接地反映幽门螺杆菌的感染，但

阴性则不能排除这一结果。血清
抗体检测只能说明曾经感染，但无
法证实当时胃内有无幽门螺杆菌
存在。

我国幽门螺杆菌感染率超过
50%，但其中引发胃癌的不足1%。
虽然数据并不骇人，但幽门螺杆菌
和胃癌的相关性足以使幽门螺杆
菌感染者如鲠在喉。然而，不加选
择地清除幽门螺杆菌不仅不能如
期受益，反而会干扰正常肠道菌
群，甚至会引发新的消化系统疾
病。可见，临床医生参与全面评估
并制定对策，显得尤为重要。因
此，消化界专家经过商议制定了需
要清除幽门螺杆菌的情况，包括消
化性溃疡、胃癌家族史、需要长期
服用阿司匹林等药物、胃切除术后

等 10 种。同时，人们也根据血清
抗体分型评估所感染的幽门螺杆
菌的毒性及致癌风险，从另一个角
度评价清除幽门螺杆菌的获益。
因此，在发现幽门螺杆菌感染时，
大家要及时与临床医生沟通，充分
评估并谨慎制定对策。

由于幽门螺杆菌本身容易耐
药，加上我国存在抗生素滥用的现
象，这对幽门螺杆菌欠佳的清除效
果来说无疑是雪上加霜。但临床
医生通过联合抑酸药物和铋剂（胶
体果胶铋，枸橼酸铋钾），可从不同
角度、不同环节实现对幽门螺杆菌
的有效击杀。虽然如此，对于幽门
螺杆菌的清除，规范和坚持仍应奉
为圭臬。所谓规范，是指应用规定
种类、规定剂量的药物。所谓坚

持，是指清除疗程应达14天，疗程
的不足也会影响清除效果以及引
起假性清除的可能。由于铋剂在
我国廉价易得，所以我国多采用包
含铋剂的四联疗法。它包括两种
抗生素，即一种抑酸药物和一种铋
剂。由于清除幽门螺杆菌的指征
需要临床医生全面评估，而且抗生
素有敏感和耐药之别，所以大家如
果发现幽门螺杆菌感染，最好到正
规医院咨询，接受规范处理。

目前，人们对幽门螺杆菌的了
解仍不全面，但这并不影响大家依
据所知的内容做出决策。当更加
全面地了解幽门螺杆菌对人体健
康的影响时，大家也许可以用一种
更为平和的态度认识它的存在。

（本报记者冯金灿整理）

新郑市公立人民医院
（郑州市中心医院新郑分院）招聘公告

新郑市公立人民医院（郑州市中心医院
新郑分院）是由新郑市人民政府全额出资兴
建的二级甲等公立综合医院（事业单位），位
于新郑市中华南路与炎黄大道交叉口向南
2公里处，一期开放床位500张；按照现代医
院管理制度管理，采用法人治理结构模式，
由郑州市中心医院全面管理；现根据发展需
要，委托郑州市中心医院公开招聘工作人
员，具体公告如下：

一、招聘范围和基本条件
（一）具有中华人民共和国国籍；
（二）遵守中华人民共和国宪法和法律；
（三）具有良好的品行和适应岗位的身

体条件；
（四）具有招聘岗位要求的专业或技能；
（五）具有招聘岗位所需的其他条件。
在职人员应聘须经所在单位同意，并与

原单位结清社保等关系。已与用人单位签
订就业协议的 2017 年应届毕业生，应聘前
与签约单位解除协议或经签约单位同意，可
以应聘。应聘人员不得应聘与本人有应回
避亲属关系的岗位。

有下列情形之一者不能应聘：
1.在读全日制普通高等院校非应届毕业

生，不得用已取得的学历学位作为应聘条件；

2.现役军人；
3.曾受过刑事处罚和曾被开除公职的

人员；
4.有法律规定的不得聘用的其他情形

的人员。
二、招聘岗位

（一）岗位、专业及人数
1.医疗、医（药）技岗位
需求专业：内科、外科、妇产科、儿科、急

诊科、重症医学科、康复科、中医科、老年病
科、耳鼻喉科、口腔科、眼科、皮肤科、麻醉
科、医学影像科、功能科（超声、脑电、肌电、
心电）、病理科、药剂科、检验科、输血科、健
康体检、公共卫生；共159人。

2.护理、助产岗位
需求专业：护理、助产；共210人。
3.行政后勤岗位
需求专业：医院管理、人力资源管理、运

营策划、财务、计算机、新闻、软件信息化、器械
维修、建筑、机电工程等相关专业人员；共45
人。

（二）招聘类别及条件
1.临床、医（药）技专业实用型人才
（1）年龄 45 周岁以下（1972 年 8 月 5 日

以后出生），身体健康；

（2）本科以上学历；
（3）有二级以上医院工作经历 5 年，副

高级职称或高年资主治医师（主管技师），特
别优秀者条件可适当放宽。

2.临床、医技、药学专业应届及往届本
科生

（1）年龄 30 周岁以下（1987 年 8 月 5 日
以后出生），身体健康；

（2）相关专业全日制普通高等院校本科
及以上学历；

（3）表现特别优秀的药学和医技专业人
才，条件可放宽至全日制大专学历。

3.护理、助产人员
（1）年龄 30 周岁以下（1987 年 8 月 5 日

以后出生），身体健康；
（2）相关专业大专及以上学历；
（3）有护士资格证或已通过护士资格考

试成绩合格者优先；
（4）有二级及以上医院工作经验者，条

件可适当放宽。
4.行政后勤人员
（1）年龄 35 岁以下（1982 年 8 月 5 日以

后出生），身体健康；
（2）相关专业全日制普通高等院校本科

及以上学历；

（3）有二级及以上医院中层管理经验
者，条件可适当放宽。

三、报名和资格审查
（一）报名时间
即日起至2017年8月5日17时。
（二）报名方式及所需材料
本次报名全部采取网上报名。
1.报名材料
应聘人员登记表。请登录郑州市中心医

院官方网站（www.zzszxyy.com），根据应聘岗
位及专业下载填写对应报名表。其中：

（1）医疗、医（药）技岗位下载附件 1，填
写《新郑市公立人民医院医、药、技岗位应聘
人员登记表》；

（2）护理、助产岗位下载附件2，填写《新
郑市公立人民医院护理、助产岗位应聘人员
登记表》；

（3）行政后勤岗位下载附件 3，填写《新
郑市公立人民医院行政后勤岗位应聘人员
登记表》；

2.个人简历；
3.其他材料：身份证、学历学位证书（并

提交学历认证报告或《教育部学历证书电子
注册备案表》）、专业技术资格证书、获奖证
书、论文及科研成果奖励等相关资料的扫描
件或高清照片。

应聘人员应将上述材料于报名时间内
发送至招聘邮箱：xzglyyzp@163.com。邮件
主题为“姓名+岗位+专业意向”，如：李明+医
疗、医（药）技岗位+功能科；王红+护理、助产岗
位+助产；张华+行政后勤岗位+财务。

（三）资格审查
新郑市公立人民医院公开招聘资格审

查工作由郑州市中心医院、新郑市卫生计生
委联合进行，贯穿招聘工作始终。报名人员
应保证提供的个人信息、证明资料、证件等
相关材料真实、准确，并自觉遵守公开招聘
工作人员考试录用的各项规定，诚实守信，
严守纪律，认真履行报考人员义务。因提供
有关信息、证件不实或违反有关纪律造成的
后果，均由应聘人员本人承担。

四、考试内容和方法
考试分为笔试和面试，具体时间、地点

请应聘人员密切关注郑州市中心医院官方
网站，不再另行通知。

（一）笔试
笔试按医疗、药学、检验、中医、护理、行政

后勤6类分别命题，均考一科。其中，卫生专
业技术人员考试内容为医药卫生专业知识，行
政后勤人员考试内容为行政职业能力测验和
公共基础知识。笔试成绩采用百分制。

（二）面试
根据招聘计划和笔试成绩由高分到低

分按1∶3的比例依次确定进入面试人选；未
达到规定比例的，按实际参加笔试人数确
定；笔试人数出现空缺的科目取消该专业本
次招聘计划；面试人选确定后向社会公布。

面试由郑州市中心医院、新郑市卫生计
生委统一组织实施，采取专业面试、现场答
辩等多种形式进行。面试成绩采用百分制。

总成绩按笔试成绩和面试成绩各占50%
计算，由高分到低分依次确定考察试工人员
名单，并将在郑州市中心医院及新郑市卫生
计生委官方网站公示。

五、考察试工
根据招聘计划和总成绩由高分到低分，

按不高于 1∶1.5的比例确定考察试工人选。
考察试工由郑州市中心医院、新郑市卫生计
生委组织实施。

试工在郑州市中心医院相关专业科室进
行，期限为1个月，试工结束后由相关专业科
室主任、护士长或负责人签署是否合格意见
书。试工合格者进行体检和心理测试，体检标
准参照公务员录用体检通用标准及医院岗位
工作要求执行。应聘人员未在规定时间、地点
体检的，视为自动放弃。按规定需要复检的，
复检只能进行1次，结果以复检结论为准。

对放弃考察试工、体检资格或考察试
工、体检不合格造成的空缺，可从进入同一
岗位考察体检范围的人员中依次等额递补。

六、公示聘用及待遇
拟聘用人员将在郑州市中心医院及新郑市

卫生计生委官方网站公示，公示期为7个工作
日。公示无异议后，由新郑市公立人民医院和受
聘人员按规定签订聘用合同，确立聘用关系。

受聘人员实行员额制管理，工资待遇参
照同等事业单位标准执行，档案由新郑市人
才交流中心代管，按照相关规定享受社会保
险待遇。

七、其他
本次招聘考试不指定辅导用书，不举办

也不委托任何机构举办考试辅导班。
八、咨询电话

郑州市中心医院人事科
（0371）67656474 67690432
联系人：邵老师 梁老师
新郑市卫生计生委人事科
（0371）5692019 联系人：李科长

2017年7月21日

河南成立心脏血管联盟
70多家医疗机构加入 共同提高防治能力
本报讯 （记者尚慧彬 通讯员

张 毅）7 月 22 日下午，河南心脏血
管联盟成立大会暨首届河南心脏血
管联盟学术大会在郑州召开。河南
心脏血管联盟由河南省胸科医院牵
头成立，由全省 70 多家医疗机构和
众多医师自愿组成，致力于规范和
发展全省心脏血管疾病的防治能
力。国家心血管临床医学研究中心
主任马长生当选联盟名誉主席，我
国著名心血管外科专家、河南省胸
科医院副院长王平凡被选举为联盟

主席。
国家心血管病中心 2013 年发布

的《中国心血管病报告》显示，由于心
血管病危险因素的流行，我国心血管
病的发病人数仍在持续增加，相当于
每5个成年人中就有1个心血管病患
者。河南人口超过1亿，相对的心脏
病患者绝对数量庞大，防治任务极为
艰巨。河南心脏血管联盟将充分发
挥优势，加速资源共享、优势互补，落
实基层首诊，推动分级诊疗，为保障
人民群众的身体健康服务。

河南省胸科医院院长苑星说，河
南心脏血管联盟成立后，将建立心脏
血管专科人才及培训体系和业务指
导机制，为成员单位专业技术人员提
供免费进修机会；建立远程会诊中
心，及时解决成员单位遇到的心脏及
大血管疾病方面的疑难问题；义务协
助成员单位开展适宜推广的医疗技
术；建立心脏血管疾病分级转诊制
度，联盟内各医疗机构之间实行双向
转诊；定期召开会议，进行学术和工
作交流。

郑州市发布医联体建设时间表
基层医疗机构和二三级公立医院须全部参加医联体

本报讯（记者刘 旸）日前，郑
州市人民政府发布的《郑州市推
进和加强医疗联合体建设实施方
案的通知》（以下简称《方案》）指
出，2017 年内，郑州市所有三级公
立医院和业务能力较强的二级医
院，必须全部参与医疗联合体（以
下简称医联体）；到 2020 年，郑州
市所有二级公立医院和政府办基
层医疗卫生机构要全部加入医联
体。

《方案》指出，综合医联体、专科
联盟、医共体、中医医联体、远程医
疗协作都属于合适的医联体模式，
不同医疗机构可根据客观情况，选
择参与适合自己的医联体组织。在
医联体内，要逐步实施医保总额付
费、影像检查、患者信息共享，并建
立顺畅双向转诊机制，尤其是病情
稳定患者的下转机制。同时，上级
医院要根据基层需要进行有重点的
帮扶。

《方案》明确，郑州各级医院将
有各自的工作侧重点，三级医疗机
构将逐年减少常见病、多发病、病
情稳定的慢性病患者的就诊人次，
将工作重点向救治疑难危重症患
者和帮扶基层等方面倾斜；二级医
疗机构的职责是做好三级医疗机
构与基层医疗机构之间的承接工
作，协助三级医疗机构做好相应区
域内基层医疗机构的业务指导；基
层医疗卫生机构和康复医院、护理

院等为诊断明确、病情稳定的慢性
病患者、康复期患者、老年病患者、
晚期肿瘤患者等提供治疗、康复、
护理服务。

多种形式的医联体出现说明
郑 州 的 医 联 体 发 展 步 入“ 深 水
区”。市级医院的知名医生有望成
为乡村诊所、卫生院的骨干，这将
使基层医院具备居民健康守门人
的能力。同样，基层医疗机构的急
危重症患者能便捷地向大医院转

诊，康复期患者也能向下一级医疗
机构转诊。

此外，《方案》还要求，郑州各县
（市、区）要在2017 年9月底前制定
适合本地区的医联体建设实施方
案，并设立医联体建设时间表，确保
按时保质完成任务。预计2020年，
郑州将形成较为完善的医联体政策
体系，所有二级公立医院和政府办
基层医疗卫生机构将全部加入医联
体。

产科医护联手上演“生死时速”
本报记者 刘 旸 通讯员 华小亚

“快跑，别管我！”喊出这句话
的是在急救路上跌倒的护士孙祝
艳，她在跌倒后仍坚持守护的是一
位孕妇。

7月10日9时3分，河南省妇幼
保健院（郑州大学第三附属医院）
繁忙的周一接诊，在接到一通求助
电话后，骤然提升了速度。

“急诊科吗？来超声科三区一
下，这儿有一个孕妇宫内孕 37+4

周、子宫破裂、测不到胎心，需要紧
急抢救！”放下电话，当值的急诊科
护士孙祝艳立刻通知相关科室医
生，并加速准备急救用品，然后直
奔现场。几乎在同时，产二科主任
唐素华、值班住院医师和当班护
士、正在出门诊的产科主任许雅娟
等十多位医务人员，在接到增援急
救电话后，都快速赶到了门诊超声
科，参与抢救。

面对孕妇突然变化的病情，孕
妇家属手足无措，紧张地看着血压
和脉搏都无法测到的至亲。9时7
分，跑步赶到孕妇身旁的孙祝艳和

同事们一起，迅速建立起两条静脉
通路并加压输入液体。此时，患者
的心电监护数据显示：血压120/70
毫米汞柱（1 毫米汞柱=133.322 帕
斯卡），脉搏细弱可及。

“开放绿色通道，迅速进行急
诊手术！”许雅娟一声令下，十几双
手一起推着患者穿越院区和走廊，
奔向手术室。

谁料，孙祝艳忙中不慎，一个
踉跄跌倒在地，摔伤了腿，无法起
身。她连忙喊道：“快跑，别管我！”
于是，身边的同事顾不上扶起跌倒
的孙祝艳，继续推着孕妇向手术室

奔去。
与此同时，产科、麻醉科、手术

室、医务部的医务人员等，已经准
备就绪。不到 10 分钟，孕妇被成
功转运至手术室。最终，手术成
功。

医务人员术后得知，患者已经
有两个孩子了，且两次生产均是剖
宫产。这次因为缺乏风险意识，在
怀孕间隔时间短、不宜妊娠的情况
下她再次怀孕，增加了高危妊娠风
险。这次，她出现紧急情况后才转
院至河南省妇幼保健院，而路上的
颠簸也加剧了风险。

近日，在新乡市第二人民医院儿科二病区，
一个患儿拿着听诊器给医生“看病”，画面温馨感
人。这位医生是该科副主任医师王世全。在近
30 年的儿科临床工作中，他用心关爱每一个患
儿，患儿也把王世全当成了可以托付生命的“医
生爸爸”。 常俊伟 郭明青/摄


