
近日，县人民医院心内科团队为一名不稳

定型心绞痛、冠心病患者植入“XINSORB生物

可降解支架”，这在绍兴市内尚属首例。

石先生今年 43 岁，于 4 月 1 日入住医院心

内科，此前反复感觉胸闷、胸痛已长达半月，经

检查后诊断为：不稳定型心绞痛、冠心病、心功

能 2 级、高血压病（3 级，极高危）、2 型糖尿病。

心内科团队为其行冠脉造影显示：前降支近中

段可见轻度粥样硬化病变，回旋支中段 80%-

90％长病变，远端血流TIMI3级。

因为年纪尚轻，同时有高血压病和糖尿病，

还有烟酒嗜好，考虑到未来可能还会有多次行

冠脉支架植入的可能性，石先生及家属决定选

择介入治疗，植入可降解支架。

可降解支架，是近年来心脏介入领域一颗

耀眼的新星。在治疗过后，这种支架短期内可

为血管提供有力支持；当血管重塑后，可降解支

架便“功成身退”，直接在体内降解成二氧化碳

和水，从而有效避免了局部炎症反应等不良后

果。

心内科钱志贤、俞海风团队在冠脉内超声

（IVUS）的指导下，把病变冠脉一点点扩开，并

多次调整预扩球囊的位置和压力，尽最大可能

将病变冠脉预处理好。球囊像破冰船，而可吸

收支架是紧跟其后的运输船，只有清理出最佳

路线，才能让可吸收支架平稳妥当地覆盖在血

管壁上。团队的精雕细琢，使得可吸收支架完

美地履行了使命。最后复查冠脉造影时，一条

畅通无阻的冠脉出现在众人面前，在场的工作

人员无不发出由衷的赞叹。

凭借可降解的独特优势，可降解支架材料

在国际心脏支架技术发展的过程中已逐渐成为

主流。它可在2-3年内完全降解，被人体吸收，

由新生细胞取代，而且动脉能够恢复如初，像健

康血管一样弯曲、移动，大大降低了日后心绞痛

发生的概率。

随着介入无植入理念的推广，这项技术会

越来越多地造福冠心病患者。
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通讯员 钱志贤

人医心内科成功植入生物可降解支架
在绍兴市内尚属首例

通讯员 姚日炎

近日，县人民医院消化内科通

过胃镜设备，成功取出一枚卡在患

者食管内的硬币，而这位患者年仅

2岁。

当天下午，刚刚结束内镜手术

的消化内科主任汪平凡接到电话：

一个小女孩误吞了一枚硬币，急需

取出！汪主任立即赶回内镜室。

“有哪里不舒服吗？”汪主任亲

切地问道。小女孩露露（化名）摇

了摇头，略带羞涩地依偎在爸爸怀

里。

“那么，这里难受吗？”汪主任

指着自己的胸口问道。

“难受！”露露简单回答后，又

躲进了爸爸的怀里。露露父亲说，

当时发现露露手里玩的硬币少了

一枚，她还不停地咽口水，在反复

追问下，露露才吞吞吐吐地承认吞

下了硬币。

汪主任查阅露露胸片时，发现

食管上端见圆形高密度阴影，考虑

是食管上段异物。由于露露年龄

小，无法配合检查，但若此时进行

麻醉，多数人在检查过程中会发生

恶心呕吐反应，极易导致误吸甚至

窒息。

可若不及时将硬币取出，露露

在呕吐时，硬币也可能会掉入气管

形成窒息；若硬币下滑，会因为食

管的生理性狭窄，卡在食管的最下

端，引起疼痛不适，甚至消化道穿

孔。

情况紧急，汪主任当机立断：不

麻醉，直接取！在护士们和家长的

协助及安抚下，汪主任为露露戴好

儿童口垫，并抓准时机，循序渐进，

很快在食管入口处发现了硬币，随

即用异物钳夹住硬币，再小心翼翼

地退镜，最终取出一枚5角硬币。此

时，孩子爸爸绷紧的神经终于得以

放松，对医护人员连声称谢。

汪平凡主任说，每年都要接诊

好几例类似的病例，多数是因为小

朋友年纪小、好奇心强，喜欢往嘴

里塞东西；一部分小朋友当时没有

明显不适，也不会主动告知家长，

拖延至数天后腹痛、呕吐才就诊，

此时往往已经引起了许多不良后

果，如消化道穿孔、消化道梗阻

等。在此，提醒各位家长朋友们，

请一定要仔细看管孩子，让孩子远

离电池、硬币、钉子等物品，避免误

吞误服。

通讯员 章煜

近日，县中医院开展了电梯突发事故应急

演练，有效应对医院电梯故障和事故突发状况，

提高相关人员的应急救援协调能力，通过迅速

且有序地组织救援和维修，及时恢复电梯安全

运转，确保患者和医护人员人身安全。

当日下午14:30分，电梯事故应急演练正式

开始。病区 3 号电梯在运行过程中突然发生

“故障”，电梯操作人员立即拨打维修保障科电

话，维修人员接到报警后迅速赶赴现场，设置警

示标识同时通知电梯维保公司到场，并对被困

人员进行心理安抚与询问，特别专注是否有危

重病人。

救援人员分成两组立即抵达现场救援：一

组负责确定电梯停放楼层位置，对被困人员进

行救援；另一组在电梯维保公司专业人员指导

下，到电梯机房进行盘车操作。

通过两组人员的通力配合，5分钟内顺利将

被困人员救出电梯并送至安全地点。随后电梯

公司维保人员赶往现场检查并维修电梯，电梯

恢复正常运行。

演练结束之后，全体参演人员进行了认真

交流和总结。此次演练分工明确，秩序井然，救

援迅速有效，完全达到预期目的；并以精益求精

的态度查漏补缺，对救援过程中存在的问题和

不足之处进行深入整改落实。

县中医院表示，该院将一如既往地严格要

求相关工作人员做好电梯日常维护与巡查工

作，提高其规范操作意识和应急救援协调能力，

保障电梯安全运行，让患者与全院职工安心、放

心、暖心。

电梯应急演练提高联动协调能力

通讯员 岳艳

“医生，我这个毛病会不会断

根啊？”来门诊咨询的患者常会问

我这个问题，而且不仅仅是腰椎间

盘突出的患者，其他患者也常会问

及这样的问题，我总是笑着回答患

者朋友：“‘断不断根’还是得取决

你自己啊！”

如何理解医生说的“断根”？

很多疾病都是人体使用不当引

起的，腰突症的治疗更是如此：养治

结合，才能防止复发。当然，有时候

医生也会很肯定地对患者说“能断

根！”那大多是从鼓励的角度而言

的。因为门诊医生不可能为每个患

者都花上一个小时的时间去科普，

彻底讲清楚疾病的发生和治疗过

程，而患者一般都比较恐惧、焦虑，

这样的情况下，医生一句鼓励的话

胜过很多良药。我时常在劝慰患

者后还会补充一句：“只要您听话，

遵医嘱，大多是不会复发的。”

疾病的警示：善待自己的身体

疾病是痛苦的表达，是人体使

用不当产生的一系列症状，它让你

难受，让你心烦意乱，就是提醒你

该休息、放松一下了。让你为之纠

结的很多症状，都是一个警醒，提

醒你要爱惜自己的身体，从容面对

一生。从深远的意义来说，医生的

作用是帮助患者解决短暂的痛苦

之后，更要教会病人如何爱惜自己

的身体。

腰椎间盘突出本身就是过度

使用导致的

“疾病不是突然发生的，而是

突然发现的。”腰椎间盘突出本身

就是肌体过度使用，或者体位不当

引起的，它的病因大多来源于自

身，在我们对自己的身体没有觉知

的时候悄悄发生病理改变，以致最

终爆发。

解除疾病必须“釜底抽薪”

病在人在，疾病是所有生物的

常规表现。只有在失调的时候，才

有疾病的发生，腰突症也是。尽管

腰突症的发生也有部分外界因素

导致的，但自身原因占到大部分。

如果经过保守治疗后，症状有了缓

解，有了改善，就简单地认为痊愈

了，可以无所顾忌地生活了，那就

大错特错了！病因解除，症状改善

只是基础的治愈，如果又恢复到之

前造成椎间盘突出的生活状态，不

解除病因，复发是迟早的事儿。

改变生活习惯 减少复发概

率

与其担心疾病是否复发，不如

开始改变一些“旧习惯”。如果以

前长期负重的，减少负重；长期坐

位的，适当更换体态姿势，还有日

常的功能锻炼，季节交替时的自我

应对，包括饮食、心态的调整，享受

温暖的阳光、清新的空气、美妙的

音乐……做好这些，复发的概率会

减少很多。手术后的腰突症患者，

也是如此。当然，上述的这些对于

普通患者来说并不是那么容易做

到的，不要紧，医生会指导您作出

规划和调整，从自我改变开始，让

腰椎间盘突出“断根”。

养治结合应对腰椎间盘突出

2岁女童食管中取出硬币

4月14日，中国胸痛中心认证专家组一行四人莅临县人民医院，对该院国家级胸痛中心的认证进

行现场核查。 （通讯员 沈上琪 摄）

县人民医院接受国家级胸痛中心认证核查


