
YIYAO WEISHENG BAO2 综合新闻 2022年4月9日 星期六

责编 周真真 贾领珍 美编 周真真

太康急性心梗患者救治成功
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本报讯（记者赵忠民 通
讯员贺永洲）当前，永城市疫情
防控形势复杂严峻。为切实做
好全市妇幼健康领域新冠肺炎
疫情防控工作，保障广大孕产
妇就医安全，该市结合实际，开
通了孕产妇救治绿色通道。

封控区、管控区和隔离点
的孕产妇原则上在市定点救治
医院接受服务。市定点救治医
院为永城市人民医院，实行24
小时值班值守。临产、急产或
其他紧急情况需要就诊的孕产
妇，可拨打急救电话，由120急
救指挥中心负责转运至定点救
治医院进行救治；非急诊住院
分娩或定期接受产前保健的孕
产妇，全程实行闭环转运至定
点救治医院；落实辖区封控区、
管控区和隔离点孕产妇摸排工
作，确保“底数清楚”，做好个案
分析，提前介入，切实保障母婴
安全。

医疗机构涉疫临时关闭前
已建档和关闭时尚在待产的孕
产妇，统一转移至应急助产机
构接受产检和住院分娩。永城
市应急助产机构为永城市妇幼
保健院，提供 24 小时应诊服

务。
永城市妇幼保健院组建专家团队，对

封控区、管控区和隔离点高危孕产妇的情
况进行综合评估，做好高危孕产妇围产期
保健和救治工作。

所有村、社区、居民小区要为孕产妇
看病就医开辟绿色通道，确保孕产妇通行
畅通，不得因封控影响孕产妇就诊。分娩
出院产妇凭借出院证和核酸检测阴性证
明返回休养地，村、社区和居民小区不得
推诿阻挠；对急危重症孕产妇，无论有没
有核酸检测证明，在医护人员做好防护的
前提下，要第一时间收治，严格落实首诊
负责制，不得拒绝或推诿。

本报讯（记者侯少飞 通讯员
郭永伟）4月3日上午，太康县第二人
民医院接诊了一位急性胸痛患者。
经会诊，该患者被紧急转运至周口市
中心医院。术后，患者病情逐渐稳
定，目前在隔离病房接受后续观察和
治疗。

患者韩某，54岁，最近10天出现
间断性心口疼痛，开始没有在意，因
为太康县疫情防控形势严峻，没有及
时到医院就诊。

4 月 3 日凌晨 3 时许，韩某心口
处再次出现疼痛症状，此次发作较
之前严重，并伴有肩膀疼痛、全身

大汗。随后，他自行服用几片硝酸
甘油，但是症状没有消失，而且越
来越严重，继而出现濒临死亡的感
觉，后迅速到太康县第二人民医院
就诊。因疫情，太康县第二人民医
院暂时由周口市中心医院接管。
当天，为韩某看病的是周口市中心
医院心内四科副主任王保功。王
保功初步认定韩某为急性心肌梗
死，如果不立即救治，可能有生命
危险。于是，王保功紧急启动市县
两级新冠肺炎疫情防控专家会诊
机制。

参与会诊的 CCU（冠心病监护

病房）主任王娜，立即向驻守在太康
县、参与疫情防控的周口市中心医院
副院长吕燕平汇报。

“太康县目前无法开展该手术。
患者有严重的胸痛症状，随时有生命
危险，一定要在严密监护下，快速转
运到周口市中心医院，及时打通阻塞
的血管。”在电话中，吕燕平迅速做出
安排。

在急诊监护室医生周涛的护送
下，韩某快速被转运至周口市中心医
院，顺利接受手术。术后，患者病情
稳定。截至4月7日，患者还在医院
接受康复治疗。

漯河心理疏导助力疫情防控

本报讯（记者王明杰 通讯员
纪雨辰）记者4月4日获悉，为做好新
冠肺炎疫情心理危机干预工作、筑牢
全市居民心理健康防线，漯河市卫生
健康委高度重视、周密部署，动员调
配全系统专业力量，围绕“四个加
强”，主动作为、创新工作，全方位、多
角度织牢心理健康防线，并取得了明
显成效。

加强服务网络。漯河市成立市
心理危机干预队伍，开通 11 部心理
咨询热线电话，24 小时提供免费心
理服务，热线开通至今共接受线上咨
询疏导271人次；同时，制定了《关于
进一步加强集中隔离点心理疏导工
作的通知》，明确“隔离点心理援助分
片包干，全市所有隔离点心理援助全
覆盖”；市中心医院西城分院、市精神
病医院 8 名专家组成市级心理援助

专家指导组，一对一分包指导各县
（区）、各功能区隔离点相关工作。

加强重点干预。3月28日，市心
理危机干预中心牵头组建了 8 个面
向公众的防疫心理咨询群，进驻 21
个隔离群、3个医护群，派出50余名
专业心理咨询师入群，积极开展疫情
期间群众心理问题的咨询服务。4
月2日晚，市卫生健康委紧急抽调市
中心医院西城分院、市精神病医院、
市中医院、漯河医学高等专科学校第
二附属医院、市第六人民医院共5家
医院的 17 名心理医师，组成市级心
理服务救援队，驰援临颍县集中隔离
点，进行一对一驻点心理评估和干
预。截至4月3日晚，市级援助队对
临颍县集中隔离人员共开展心理测
评428次，其中进行心理干预15次。

加强宣传教育。漯河市制作宣

传海报、折页和手册，深入各县（区）、
各隔离点广泛宣传，发放5000余份；
通过“漯河发布”“健康漯河”等平台，
公布热线电话、发表科普文章和视频
等。

加强技能培训。4 月 3 日上午，
全市组织开展了心理援助热线线上
专题培训，市、县（区）两级心理热线
队伍成员参与，培训内容主要有隔离
人群的热线心理干预模式、疫情当下
医务人员的心理健康、新冠肺炎疫情
下大众心理问题的识别与应对策略
等。

漯河市卫生健康委有关人员说，
下一步，将继续依托市心理危机干预
中心，按照“统一师资、统一课件、线
上培训”的原则，逐级开展心理危机
干预队伍培训，持续提高各级心理服
务队的专业技能。
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本报讯（记者冯金灿）近日，河南
省卫生健康委对在消除疟疾中涌现出
来的先进典型进行通报表扬：授予郑州
市疾病预防控制中心等 40 个单位“河
南省消除疟疾工作先进集体”荣誉；授
予曹杰斌等146人“河南省消除疟疾工
作先进个人”荣誉（扫码二维码，了解具
体名单）。

消除疟疾是党中央、国务院根据
我国经济社会发展的客观需要做出的
一项重要决策，是我国按照国际标准
并结合中国实际开展的一项重大公共
卫生行动，在我国公共卫生史和全球
消除疟疾史上具有里程碑意义。多年
来，河南一代又一代疟疾防治工作者
接续奋斗，坚持“政府主导、多部门合
作、全社会参与”，建立健全实施消除
疟疾措施的网络系统，全面加强发热
患者血检，落实“1-3-7”工作规范，强
化流动人口疟疾管理，广泛开展疟疾
防治科普宣传。全省自2012年以来连
续多年无本地疟疾病例，2019 年提前
通过国家消除疟疾调研评估，实现了

“河南省消除疟疾”目标。
省卫生健康委希望受表扬的先

进单位和先进个人，再接再厉，为全
省疟疾防治工作开创新局面做出贡
献。各地各部门要以受到表扬的先
进单位和个人为榜样，进一步加强
领导，充分认识疟疾防治工作的长
期性、复杂性、艰巨性，在各级党委政
府的领导下，强化部门协作，加强经费
投入和技能培训，加强疟疾监测能力，
稳定队伍，做到“组织不散、人员不减”，
保持疟疾防
治 工 作 力
度，采取综
合性防控措
施，严防输
入性疟疾传
播，巩固消
除 疟 疾 成
果。

雪上加霜
癌症患者又患“罕见癌”

本报记者 冯金灿 通讯员 穆倩倩

今年60岁的老陆两年前被查出
患低分化神经内分泌癌。他在医生
的指导下进行放疗、化疗，一开始效
果不错，肺部病灶明显缩小，体温也
恢复正常；但没过几个月又开始发
热，而且比之前更厉害。

在当地医院治疗了一个月，老陆
仍发热不止，就辗转来到河南省胸科
医院，找该院呼吸与危重症医学科二
病区主任乔亚红求治。乔亚红耐心
地询问老陆的病史，又对常见的发热
原因进行排除，随后为老陆进行了全
面检查，最终发现老陆身上还隐藏了
另外一种肿瘤——胸膜间皮瘤。

胸膜间皮瘤是一种来源于胸膜
间皮细胞的原发性肿瘤，仅占胸膜肿
瘤的5%，临床上很少见。乔亚红查

阅文献后发现，像老陆这种低分化神
经内分泌癌合并胸膜间皮瘤的病例
很少有报道。

这样罕见的病例，指南上没有治
疗指导方案，老陆的病如何治疗？而
且针对低分化神经内分泌癌和胸膜
间皮瘤的化疗药物是不同的，由于人
体耐受力有限，两种方案不能同时使
用。因此，老陆的治疗方案只能是针
对低分化神经内分泌癌和胸膜间皮
瘤交替用药，而且很可能面临两种病
此消彼长的情况。在没有经验可以
借鉴的情况下，乔亚红团队翻阅资
料、耐心摸索，结合患者的病情灵活
用药，适时调整治疗方案，终于使患
者不再发热，胸水也几乎全部消失。
目前，老陆病情稳定。

安阳市人民医院

为患者实施左心耳封堵术
本报讯（记者张治平 通讯员

曲丽萍 吴 凡）近日，安阳市人民
医院西院区心血管内科为一名男性
心房颤动（简称房颤）患者成功实施
左心耳封堵术。

患者患房颤多年，但药物治疗
不规范。一年前，患者因脑梗死进
行阿司匹林抗血小板治疗，但未规
律抗凝。医生拟对他进行房颤射频
消融术。检查结果显示：患者左心
房内径 51 毫米，右心房内径 41 毫
米。

心血管内科金培印团队认为该

患者射频消融成功率较低，复发率
高，抗凝治疗依从性较差。经与患
者及家属充分沟通，并结合患者的
情况和会诊意见，他们最终决定对
患者进行左心耳封堵术。术中造影
检查结果显示：左心耳远端分布发
达的梳状肌，易造成血流不畅，继而
形成心源性血栓，引发中风。

金培印团队顺利为患者封堵左
心耳开口，有效避免发生血栓堵塞
脑血管的风险，大大降低患者发生
卒中的风险。目前，患者已经康复
出院。

羊膜腔灌注
羊水过少孕妇顺利生产
本报讯 （记者丁 玲 通讯员

卜春梅）近日，郑州市妇幼保健院秦
岭路院区产科三区为一名羊水过少
孕妇在孕期先后两次实施羊膜腔灌
注补液术，维持至近足月分娩，现母
子平安。

家住许昌的李女士，怀孕 32 周
进行常规产前检查时发现羊水指数
只有64毫米，在当地医院住院治疗；
3 天后进行复查，羊水指数为 52 毫
米；一周后进行复查，羊水指数只有
30毫米。

李女士和丈夫经多方打听，得知
郑州市妇幼保健院可以通过羊膜腔
灌注补液术增加羊水量，让胎儿在子
宫里继续生长。他们来到郑州市妇
幼保健院秦岭路院区，向产科三区主

任梁菁苹和副主任杨俊娟求助。
考虑到李女士第一胎是剖宫

产，本次妊娠瘢痕子宫又合并羊水
过少，梁菁苹等人最终决定在手术
室实施羊膜腔灌注补液术。在超声
监测下，温热的生理盐水缓慢进入
孕妇的羊膜腔，胎心音也变得平稳
而有力。一周后复查，李女士的羊
水指数又下降到44毫米。

医疗团队决定再次为李女士进
行羊膜腔灌注补液术。在超声监测
下，他们在李女士的羊水指数上升
至106毫米时停止了灌注。3周后，
李女士进行复查，羊水指数为 54 毫
米。这时，李女士出现胎膜早破，医
生为她做了剖宫产手术，她分娩一
名体重2500克的男婴。

本报讯 （记者常 娟 通
讯员付 航）河南新成立医院管
理研究院，以开展卫生健康政
策、现代医院管理、卫生技术评
估等领域的高质量理论和实证
研究，推动医院高质量发展。
该研究院落户郑州大学第一附
属医院。日前，河南省卫生健

康委批复，同意依托郑州大学
第一附属医院成立河南省医院
管理研究院。

河南省医院管理研究院将
围绕公立医院改革与高质量发
展时代命题，坚持和贯彻新发展
理念，有效整合“政、产、学、研、
用”等多方优势资源，以高质量

成果推动高质量发展，打造“立
足河南、面向全国、与国际接轨”
的高水平医院管理研究平台和
创新高地，为健康河南乃至健康
中国建设贡献力量。同时，依托
郑州大学第一附属医院丰富的
医疗资源和管理实践，积极开展
卫生健康政策、现代医院管理、

卫生技术评估等领域的高质量
理论和实证研究；基于研究成
果，为各级党委政府、卫生健康
行政部门和医疗卫生机构提供
政策建议和循证决策参考。

此外，河南省医院管理研
究院还将发挥平台优势，着力
培养卫生事业管理与医院管理

专业学术型与技术型人才，并
向社会提供医院管理咨询、培
训、学术交流与技术支持等服
务，并依托郑州大学第一附属
医院学科资源，研究制定成果
转化相关管理办法和相关标
准、规范和实施路径，积极推进
先进医学科技成果转化。

本报讯（记者常 娟）4月6
日，记者从河南省医疗保障局
获悉，从本月起，省医保局开展
为期 10 个月的“走流程办业务
解难题”专项活动，以深入查
找、破解参保群众和定点医药
机构办事的“堵点、难点”问题，
进一步完善政策、优化流程，为
参保群众提供更加优质、更加
便捷、更加高效、更有温度的医
保服务。

此次“走流程办业务解难
题”活动，全省各级医保部门党
员干部将紧盯“提速办”“方便
办”“一网通办、就近办、跨省通
办”等医保政务服务高频事项流
程，通过线上全流程体验、线下
全方位办理，对医保业务事项和
工作流程按“申请、受理、审核、
办结（反馈）”开展检验，通过将
政策制度的制定者和办事流程
的设计者转变为业务办理的体

验员、监督员，全面核查群众对
医保政策知晓情况、业务流程畅
通情况、办事材料精简情况、办
理时限压缩情况、服务保障便民
情况等，并在形成问题清单、需
求清单、解决措施清单的基础
上，建立工作台账，逐项抓好整
改，切实为广大参保群众提供优
质高效的医保服务。

本次“走流程办业务解难
题”活动，全省各级医保部门把

全省医保服务高频事项、重点业
务，以及信访舆情事件中群众投
诉较多的热点难点问题作为“走
流程”的重点关注对象，事项内
容覆盖门诊费用异地就医直接
结算、县域医共体规范管理等年
度重点专项工作，以及基本医疗
保险定点医疗机构费用结算等
一大批群众“急难愁盼”的服务
事项。按照“领导带头做表率，
党员干部广参与”的原则，省医

保局将按照“党组成员领办业务
事项不得低于2项，其他领导干
部不得低于1项”的标准开展活
动。截至目前，全省医保系统共
梳理参与人员 2500 余人，事项
内容近3000项，全力推动“走流
程办业务解难题”活动做实、做
细、做到位，持续改进工作作风，
全面提升服务能力，进一步增强
群众对医疗保障的幸福感、安全
感、获得感。

河南医保业务办理“提速”
将开展为期十个月的“走流程办业务解难题”专项活动

河南省医院管理研究院落户郑大一附院

4 月 6 日，在河南省立
眼科医院，麻醉与围术期
医学科副主任医师王开伟
利用“全凭吸入麻醉”进行
婴幼儿眼底筛查和治疗。
该院在全省率先开展“全
凭吸入麻醉”技术，对婴幼
儿进行眼底筛查。孩子们
戴上麻醉面罩看动画片，
一分钟就可进入睡眠状
态，避免了强行按压对患
儿心理产生的伤害，医生
检查也更从容。“全凭吸入
麻醉”是将麻醉气体或挥
发性麻醉药吸入肺内，经
肺泡进入血液循环，从而
达到全身麻醉的效果。吸
入的麻醉药在体内代谢、
分解少，大部分以原形从
肺内排出体外，因此吸入
麻醉具有较高的可控性、
安全性及有效性。

冯金灿 张浥尘/摄


