
责编 邓腊秀 美编王达 校对青子

医疗 13
2025年10月15日 星期三

您或您的家人是否曾为长期
难以愈合的糖尿病足、褥疮（压力
性损伤）等慢性伤口所困扰？近
日在武汉举行的一场全国性学术
会议带来新进展：武汉地区的创
面修复诊疗技术日趋成熟，相关
经验正通过专科联盟等形式，逐
步惠及更多患者。

10月10日至12日，由中国
医师协会创面修复专业委员会主
办、华中科技大学同济医学院附
属梨园医院承办的第三届学术年
会在武汉召开。来自全国的300

余位学者共同参会，交流创面修
复学科的前沿技术与临床经验。

作为国家临床重点建设专
科，梨园医院创面修复科已有25
年发展历程，逐步形成多学科协
作与中西医结合的治疗方式。该
模式在糖尿病足、压力性损伤、下
肢血管性溃疡等慢性伤口的处理
上积累了丰富经验。据统计，该
中心年门诊预约量超过5000人
次，年手术量约3000台，为众多
复杂、难愈慢性伤口患者提供了
治疗。

值得关注的是，这些诊疗资
源正不断向基层延伸。目前，梨
园医院已联合全国74家基层医
疗机构组建专科联盟，依托远程
会诊、社区筛查、专业培训以及

“家庭—社区—医院”三级管理

网络，逐步构建起覆盖广泛的慢
性创面防治体系，方便患者在就
近医疗机构获得规范诊疗。

梨园医院院长徐向阳表示，
医院将以此次会议为契机，持续
推进创面修复学科建设，优化现
有诊疗模式，努力建设区域医疗
中心，为患者提供更加优质的医
疗服务。

通讯员邹利军

武汉晚报讯（记者王恺凝 通
讯员宁亚飞）10月13日深夜，武
汉中南路地铁站内上演一场惊心
动魄的生死救援：一名中年男子
在站内突然晕倒，心跳、呼吸骤
停，生命危在旦夕。危急时刻，上
夜班途中路过现场的武汉大学人
民医院（湖北省人民医院）整形外
科护士肖晓庆挺身而出，抢回患
者生命。

“13日晚上我上夜班，在中
南地铁站换乘时，刚从楼梯走下，
便发现一名中年男子躺倒在地，
一动不动。”肖晓庆回忆，男子身
旁围着3名地铁工作人员，神情

紧张。
她快步上前，向地铁工作人员

表明身份：“我是武汉大学人民医
院的护士。”随后，她立即俯身检查
患者情况。肖晓庆轻拍其肩部并
大声呼唤，患者毫无反应。她又探
查呼吸与颈动脉搏动，发现患者已
处于心脏骤停后的濒死状态。

时间就是生命！肖晓庆立即
请工作人员取来站内配备的自动
体外除颤器（AED），同时迅速解
开患者上衣，实施心肺复苏，并保
持气道通畅。

AED送达后，肖晓庆熟练地
开启设备，将电极片准确贴于患

者胸前两侧。AED迅速完成心
律分析，提示“建议电击”。她立
即按下除颤按钮，一次除颤后，肖
晓庆未作停顿，开始胸外按压。

经过约五六分钟电除颤与持
续胸外按压后，患者原本青紫的
面色逐渐转红，并恢复了自主呼
吸。此时，120急救人员也赶到现
场，接手已经筋疲力尽的肖晓庆
进行胸外按压。120医务人员后
续再次评估生命体征、确认患者
呼吸已恢复后，将患者转运上救
护车送往医院继续救治。完成交
接后，肖晓庆继续搭乘地铁4号线
赶往医院投入夜班工作。

14日凌晨00：25，肖晓庆接
到一个来自派出所的电话：“肖晓
庆护士，非常感谢您今晚在地铁
站的见义勇为，为乘客争取了生
的希望。”

“这是我应该做的。”肖晓庆
说，武大人民医院的每一位医护
人员都受过急救专业培训，能用
自己的技能在院外救人，特别有
意义。

据悉，心脏骤停发生后，若未
在“黄金4分钟”内进行有效干
预，脑细胞将发生不可逆的死
亡。我国的心源性猝死90%发生
在医院外，生存率不足1%。

地铁站内上演“生死时速”
武汉护士及时使用AED救回晕倒乘客

告别慢性伤口困扰

武汉推出“家门口”治疗新方案

武大人民医院三步为患者重建“声”机

让晚期喉癌患者“能吃又能说”

武汉晚报讯（记者王恺凝 通
讯员刘禹）“本来不抱太大希望
了，现在居然能重新清晰说话，还
能安稳吃饭，这是帮我捡回一条

命啊！”10月9日，在武汉大学人
民医院（湖北省人民医院）耳鼻咽
喉头颈外科门诊，曾患晚期喉癌
的62岁患者陈先生来院复诊时，

紧握着医生的手，一度哽咽。
5个月前，湖北黄冈的陈先

生因“声音嘶哑伴吞咽疼痛2个
月”，被确诊为“局部晚期喉鳞状
细胞癌”。影像检查显示，肿瘤已
侵犯其甲状腺、气管及颈部大血
管，并伴淋巴结转移，常规手术难
以根治性切除，极可能导致他永
久失声及吞咽困难。陈先生前往
武汉大学人民医院耳鼻咽喉头颈
外科中心就诊。面对这一复杂病
例，耳鼻咽喉头颈外科团队迅速
发起多学科协作（MDT），组织肿
瘤中心、麻醉科、放射科、病理科
专家联合会诊。

经评估，专家团队为陈先生制
定“术前新辅助化疗+精准手术+术
后功能重建”的个体化全周期治疗
方案。

耳鼻咽喉头颈外科中心主任
华清泉教授介绍，这一方案首先通
过化疗缩小肿瘤，为手术创造有利
条件；肿瘤切除术中采用精准解剖
技术，在完整切除肿瘤的同时最大
限度保留喉部功能结构；肿瘤切除
后再通过组织瓣进行精细修复重
建，恢复喉部生理功能。

经过3个周期的化疗，陈先
生喉部肿瘤明显缩小，迎来宝贵
的手术窗口期。术中，华清泉教
授带领刘天乙等团队成员精细操
作，成功分离被肿瘤侵犯的组织，
精准切除喉腔肿瘤并保留关键软
骨与黏膜，最后利用邻近组织瓣
完成修复。手术历时2小时，出
血量仅30毫升。

术后，护理与康复团队为陈
先生制定系统性呼吸、吞咽及发
声训练计划。从发不出声到清晰
说话、从鼻饲营养到正常进食，陈
先生喉部功能逐步恢复。术后3
个月复查结果显示，陈先生喉部
恢复良好，未见肿瘤复发。

医生给患者检查。


