
最近一周，赵先生的病情急剧恶化：左侧面
部肌肉抽搐加剧，左眼无法睁开。剧烈的抽搐让
他夜不能寐，社交活动被迫中断，整个人陷入自
卑和焦虑之中。抱着最后一线希望，他来到市第
一人民医院神经外科，找到了主任袁宏。

袁宏凭借丰富的临床经验，结合磁共振检查
结果，确诊赵先生为原发性面肌痉挛，病因是血
管压迫面神经根部。考虑到传统药物治疗仅能
短暂缓解症状且副作用明显，袁宏建议手术治
疗，这是目前根治面肌痉挛的最佳方案。

但手术需要在毫米级的神经与血管之间进
行操作，稍有不慎就可能损伤面神经或血管，导
致面瘫、听力下降等严重并发症。赵先生经过深
思熟虑，最终同意手术。

经过多学科团队的严谨评估和周密术前准
备，手术如期进行。术中，神经外科医疗团队在
高倍显微镜下精准定位责任血管，成功将压迫面
神经的血管垫开，同时完整保留了神经与血管的
功能。当手术室的门打开时，赵先生的家人惊喜
地发现，他原本不断抽搐的面部已经恢复平静，困

扰他二十年的“挤眉弄眼”终于消失，久违的笑容
重新回到了他的脸上。

袁宏介绍，面肌痉挛是一种常见的功能性神
经疾病，发病率约为0.05%，多见于中老年人，女性
患者略多于男性。早期症状常表现为眼肌间歇性抽
搐，容易被误认为“眼部疲劳”或“面神经炎”。若病
情持续发展，不仅会严重影响患者的生活质量，还可
能引发心理问题。因此，袁宏主任提醒，如果出现面
部肌肉频繁、不自主抽搐的情况，应及时就医，通过
专业检查明确病因，早诊断、早治疗是关键。

市第一人民医院神经外科将持续聚焦功能
性神经疾病诊疗领域的技术突破，通过加强技术
交流，进一步提升医疗技术。同时，科室将系统
梳理同类手术的临床数据，建立标准化诊疗路
径，针对不同患者的个体差异优化手术方案，推
动技术应用从“可实施”向“更优效”升级。在团
队培养上，通过开展常态化的技能培训、复杂病
例模拟演练，锻造更具技术攻坚能力的医护团
队，让先进技术与临床经验深度融合，为更多患
者提供更精准、更安全的诊疗服务。

精准诊疗破解二十年顽疾
市第一人民医院神经外科成功为重度面肌痉挛患者解除病痛
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技术精进：锻造核心竞争力
现代手术室的核心使命，首先体现在技

术层面的持续精进与突破。随着医疗技术的
迭代，微创手术、机器人辅助手术、3D手术等
新技术不断涌现，对手术室团队提出了更高
要求。从传统开腹到腹腔镜手术的跨越，不
仅是操作方式的变革，更要求团队掌握全新
的器械操作技巧与配合流程。为此，手术室
通过定期组织技术培训、模拟演练和病例讨
论，确保每位成员都能精准把握技术发展的
脉搏，将前沿技术转化为救治患者的实力。

流程优化：与时间赛跑的生命时速
在手术室，每分每秒都关乎生命。一套

科学高效的流程，能为患者争取宝贵的救治
时间。现代手术室以精细化管理为抓手，实
现了从术前准备到术后交接的全流程优化。
这种优化不仅体现在急诊手术的快速响应
中，更贯穿于择期手术的每个环节：通过科学
规划手术排程、推进器械管理智能化、实现人

员配置合理化，最终达成资源利用最大化与
手术效率持续提升的双重目标。

安全管控：零容忍的质量防线
手术安全核查制度，是保障患者安全的

坚固防线。通过术前核对、术中监测、术后清
点的“三步走”策略，确保手术患者、手术部
位、手术方式的绝对正确。感染控制则是手
术室安全管理的另一关键。从空气净化系统
的日常维护到手术器械的灭菌处理，从医护
人员的无菌操作到术后废弃物的规范处置，
每个细节都直接影响患者的术后恢复，容不
得半点疏忽。

人文关怀：冰冷器械后的医者温度
在追求技术卓越的同时，现代手术室也

愈发注重融入人文关怀。手术对患者而言，
既是身体的考验，更是心理的挑战。团队通
过一系列人性化举措，让患者在冰冷的器械
间感受到温暖：术前访视帮助患者提前熟悉
团队，减轻陌生环境带来的焦虑；术中音乐疗

法、保暖措施提升患者舒适度；术后随访则让
关怀得以延续，构建起医患间的情感纽带。

团队协作：默契共奏的生命交响曲
手术室是高度依赖团队协作的场域，每

台成功手术都是由外科医生、麻醉医生、手术
护士等多角色共同演绎的生命交响曲。成
员间的默契配合，直接决定手术的流畅度与
安全性。通过定期团队培训、情景模拟和案
例分析，团队建立起高效的沟通机制与应急
响应体系。关键时刻，一个眼神、一个手势
便能传递关键信息，这份默契源于日复一日
的共同训练与经验积累，是团队战斗力的核
心密码。

无影灯下，市中心人民医院手术室团队
以精湛技术为矛，以人文关怀为盾，守护着每
位患者的生命健康。他们深知，每一次手术
不仅是对疾病的挑战，更是对生命的庄严承
诺。在这片没有硝烟的战场上，他们用专业
与爱心书写着属于医者的光荣，为医疗事业
的发展注入源源不断的动力。

现代手术室的卓越追求
——市中心人民医院手术室优化医疗服务记事

本报记者 魏静 通讯员 王丽昭
本报讯（记者 魏静 通讯员 陈鑫）一分耕耘，

一分收获。对产科医护人员而言，最大的收获是
母婴平安，最大的赞美是患者的满意。近日，一组
饱含温情的锦旗送达医院——四面锦旗上，“医术
高超严谨精湛 医德高尚亲和仁爱”“医术高超护
新生 仁心仁术显真情”“仁心仁术护理精心 爱心
天使服务舒心”“专业呵护母婴平安 产科医护爱
心无限”的金色大字，字字句句都凝聚着患者家属
对医疗服务的深切信任与由衷肯定。

故事始于5月份的一个上午。产科病房迎来
一位特殊的产妇：37岁高龄初产，孕30周出现先兆
早产，同时伴有抗磷脂抗体综合征、脐带绕颈、宫颈
机能不全等情况。因本次妊娠为辅助生殖，孩子对
整个家庭意义非凡。面对家属的担忧与顾虑，住院
医生以严谨态度和丰富临床经验，在护士团队的紧
密配合下，精准用药缓解早产症状，同时耐心安抚
患者与家属的焦灼情绪。短短数日治疗，产妇早产
症状得到有效控制，顺利出院居家观察。

7月8日晚9时30分，产妇因胎膜早破再次就
诊。这一次，源于对医护团队的充分信任，她的心
态从容了许多。住院医生综合评估后，考虑到产
妇有多次尾骨骨折史，建议剖宫产终止妊娠。当
晚10时，产科主任赶到医院再次评估，医护团队
紧密协作，及时将产妇送入手术室，于23时15分
顺利娩出一健康男婴，母子平安。返回病房后，夜
班护士主动放弃休息，细致指导家属照料新生儿，
悉心缓解产妇术后不适。术后第五日，产妇恢复
良好，顺利出院。

两次住院期间，医护团队始终密切关注母婴
健康状况，及时解答家属疑问，细致传授照料知
识。这份持续的专业与关怀，让患者家属坚定了
信任。

四面锦旗，不仅是对产科医护团队专业能力
的肯定，更是对其服务温度的褒奖。这提醒着每
一位产科工作者：用专业守护生命起点，用温情陪
伴特殊旅程，正是这份职业最厚重的意义所在。

一份信任，四面锦旗:
医患情深的生动注脚

慢性咳嗽、反复感冒、关节冷痛、脾胃
虚寒……这些常在秋冬季节发作或加重的

“冬病”，让不少患者备受困扰。中医智慧
里，蕴藏着一种“借天时”的巧思——冬病夏
治。而在盛夏时节对抗冬病的“秘密武器”，
便是传承已久的三伏贴。近日，记者走进市
中心人民医院，采访到中西医结合诊疗中心
主任王涛，为大家解答三伏贴相关知识。

记者：什么是冬病夏治？为什么选在
夏天治疗冬天的病？

王涛：“冬病”主要指那些好发于冬季
或在冬季明显加重的虚寒性疾病，如慢性
支气管炎、哮喘、过敏性鼻炎、风湿性关节
炎、慢性腹泻等。中医认为，这些疾病的核
心病机是阳气不足，寒邪内伏。

“夏治”则指在自然界和人体阳气最为
旺盛的夏季三伏天，利用此时人体气血充
盈、毛孔开泄、经络畅通的特点，通过温阳
散寒、活血通络的药物外敷于特定穴位，将
深伏于体内的寒湿病邪“连根拔起”，同时
激发和培补人体阳气，增强机体抗病能力，
从而达到预防或减少“冬病”发作次数、减
轻发作程度的目的。简单说，就是“借天
时，补阳气，驱寒邪”。

记者：三伏贴是什么？它主要能治疗
哪些疾病？

王涛：三伏贴是冬病夏治最具代表性
的外治法。它是将具有温经散寒、化痰平
喘、通络止痛等功效的中药（如白芥子、细
辛、甘遂、延胡索、生姜等）研磨成粉，用姜
汁或蜂蜜等调成糊状，制成药饼或直接用

药膏，敷贴于人体特定的穴位（如肺俞、定
喘、大椎、天突、足三里、脾俞、肾俞、关元及
关节附近的阿是穴等）上。

经过多年实践和临床研究，三伏贴主
要适用于呼吸系统疾病、消化系统疾病、疼
痛性疾病、妇科疾病、儿科疾病、亚健康调
理等。

记者：三伏贴什么时候贴效果最好？
一个疗程需要贴多久？

王涛：“三伏”是一年中气温最高且潮
湿闷热的日子，此时人体阳气最盛，毛孔开
泄，药物最容易由皮肤渗入穴位经络。因
此，三伏贴的最佳贴敷时间是在每年夏季
的初伏、中伏、末伏的第一天各贴一次（共
3 次），这是基础。为了加强效果，我们通
常建议：在末伏结束后约10天再贴一次伏
后加强贴，巩固疗效。

因此，一个完整的疗程通常是4次（初
伏+中伏+末伏+伏后加强）。每次贴敷的具
体时间，需根据当年的三伏天日期来确定。
拿今年举例就是初伏贴：2025年7月20日
—7月29日；中伏贴：2025年7月30日—8月
8日；末伏贴：2025年8月9日—8月18日；伏
后加强贴：2025年8月19日—8月21日。

记者：贴三伏贴时，有哪些需要特别注
意的事项？

王涛：为确保安全有效，以下几点务必
牢记。

贴敷时间：成人一般贴 2—4 小时，儿
童一般贴0.5—2小时。具体时间长短需根
据个人皮肤耐受度调整。若感觉皮肤灼
热、刺痛难忍，应立即取下。

皮肤反应：贴敷后局部皮肤出现微红、
微痒、色素沉着或轻微水泡是药物起效的
正常反应。若出现较大水泡、皮肤破溃，应
避免抓挠，及时就医处理，防止感染。疤痕

体质者需谨慎。
贴后护理：贴敷后4—6小时内不宜洗

澡（尤其避免冷水澡），可用温水擦拭非贴
敷部位。取下药贴后，避免过度搔抓刺激
贴敷部位皮肤。

饮食起居：贴敷期间及贴敷前后数日，
应忌食生冷、辛辣、海鲜及肥甘厚腻之品，
避免烟酒，注意保暖，避免空调或风扇直吹
贴敷部位，防止寒邪入侵。

禁忌人群：孕妇、恶性肿瘤患者、严重
心肺功能不全者、疾病急性发作期（如发
热、咳黄脓痰、关节红肿热痛等）、皮肤有破
损或感染者、对贴敷药物过敏者禁用。

记者：除了三伏贴，冬病夏治还有哪些
中医方法？

王涛：冬病夏治是一个综合体系，除了
三伏贴，还有多种方法协同增效。

艾灸：利用艾条燃烧产生的温热刺激
特定穴位，温阳散寒效果显著，尤其适用于
虚寒性疾病。

中药内服：根据个体体质和具体病症，
开具温补脾肾、益气固表、散寒除湿等功效
的汤药或膏方进行调理。

穴位注射/埋线：在特定穴位注射药物
或埋入可吸收线，产生持续温和的刺激。

拔罐：有助于祛除寒湿、疏通经络。
中药熏蒸/药浴：通过皮肤毛孔吸收药

力，温通全身。
导引锻炼：如太极拳、八段锦等，帮助

调和气血，增强体质。
抓住三伏天的“天时”，用好三伏贴这

一“利器”，为身体注入充盈的阳气，驱散深
伏的寒邪，让秋冬少生病、更舒坦，正是中
医“治未病”智慧的精妙体现。在专业医师
指导下，科学、规范地运用三伏贴，结合健
康的生活方式，方能收获最佳的冬病夏治
效果，让健康安然过冬。

冬病夏治的秘密武器——三伏贴
本报记者 王苗苗

如今，越来越多的老年人开始用AI健康
助手咨询健康问题、分析体检报告、获取用药
指南，但与此同时，他们也成为各类健康谣言
的主要受害者。近期，有媒体对10款AI健康
助手进行了测试，发现被测试的AI基本上能
对谣言进行识别纠偏，但部分未能识别网传

“特效药”的夸大宣传风险。从内容上看，大
部分对“特效药”的效果分析仅基于宣传广
告，无法为用户提供合理建议。

AI 健康助手已成为民众求医问药的重
要工具。对年轻人而言，它们是随时可查的

“健康百科”；对老年人来说，它们是跨越数字
鸿沟的“医疗翻译官”。分析体检报告、提醒
用药时间、解读专业术语、推荐养生方法等，
AI 健康助手让许多老人感受到科技带来的
健康关怀。这种低成本、易操作的健康管理
方式，已被越来越多的人接受。

然而，此次测评暴露出一个关键风险点，
那就是部分AI工具未能有效识别夸大宣传
的“特效药”。有些因夸大宣传被处罚过的所
谓“特效药”，部分通用大模型不仅未提示风
险，反而将产品宣传广告作为分析依据，甚至
暗示其可替代正规治疗。这种“只照着广告
念”的回答方式，其实是将虚假信息经过技术
包装后使其二次传播。一旦AI成为医药广
告的“智能复读机”，其公信力必然大打折扣。

若AI健康助手持续充当虚假宣传的“帮

凶”，后果不堪设想。老年群体本就是健康谣
言的主要受害者，他们更容易相信“一吃就
灵”“彻底根治”等话术。当AI用看似专业的
语气复述虚假信息时，不少老年人很难分辨
这是广告还是科学建议。尤其是，一些AI虽
然在对话的末尾加上“请遵医嘱”等提醒，但
是在前文用大量篇幅渲染产品功效，这种“先
误导再甩锅”的操作，更容易混淆视听。

拦截误导信息应成为AI 健康助手的基
本功，为此需从技术和管理两端发力。技术
层面，建立医疗信息核验系统，强制要求AI
在提供药品建议时，必须交叉验证信息来源，
对曾经受过处罚的产品自动标注风险提示。
如果出现多人举报AI健康助手推送误导信
息现象，则应暂停提供相关内容，并迅速开展
技术升级改造。管理层面，需明确AI医疗应
用的责任边界，要求应用管理方完善内容审
核机制，对涉及药品推荐的功能进行专项备
案，避免AI助手随口一说、事后不管。

当前市面上这类AI产品品类丰富，既有通
用大模型工具，也有专业医疗工具。这些产品
在健康科普、慢性病管理等方面已展现出实用
价值，其超强的功能让人惊叹。但正如合格的
医生既要会看病，更要能辨别伪科学一样，AI健
康助手的基本功里，也要包含对虚假信息的快
速识别与拦截能力。唯有如此，AI不会成为健
康风险的放大器，而是真正服务于健康与医疗。

别让AI健康助手
成为药品夸大宣传的帮凶

唐传艳

在市中心人民医院的科室矩阵中，手术室是一处独特的存在——这里没有门诊的人声鼎沸，没有病
房的温情絮语，唯有无影灯下凝聚的专注目光、精密仪器运转的细微声响，以及一群身着手术服、全神贯
注的生命守护者。作为医院外科系统的“心脏”，手术室是技术与人文交织的前沿阵地，每台成功手术的
背后，都镌刻着整个团队的专业素养与不懈追求。

健康时评

本报讯（记者 魏静 通
讯员 孙艳春）赵先生（化名）
的求医之路可谓漫长而艰
辛。二十年前，他的左眼睑
开始出现轻微跳动，起初以
为是疲劳所致，并未在意。
然而随着时间的推移，症状
逐渐加重，抽搐范围从眼周
扩散至整个左侧面部，发作
频率也越来越高。期间，他
辗转多家医院，尝试过药物
治疗、拔罐、针灸甚至偏方，
花费不少却收效甚微。


