
席专家王临虹以《县域慢病管理中心建
设——从政策驱动到服务升级》为题，
剖析政策落地的服务升级路径。国家
卫生健康委能力建设和继续教育中心
专业能力处干部杨昕聚焦《慢病综合管
理科研能力提升培训》，从科研全流程
为基层医务人员提供实用指导，强化科
研赋能作用。

吉林大学第二医院神经内科主
任范佳从宏观战略切入，探讨《从战
略到实践——慢病综合管理的中国
路径》；吉林大学第一医院医疗保险
工作部副主任赵磊结合 DRG 改革背
景，分析《DRG 背景下医院药品管理
与集采工作》，为成本控制提供优化
思路。
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以学赋能强本领 聚力慢病共提升
慢病综合管理赋能及科研能力提升培训班在我市举办

10月31日，市妇婴医院领导班子带领相关科室人员组成专项检查组，在全院范围内组织开展安全生产大检查。
本报记者 魏静 摄

本报讯（记者 魏静）在市第一人民
医院普外科，医术的精湛与人文的温暖
始终交织共生。近日，科室医护人员收
到一封字迹略显颤抖却饱含深情的感
谢信，纸短情长间，不仅记录着一场跨
越病痛的生命救援，更定格了医患之间
守望相助的温情瞬间。这封感谢信的
背后，是普外科团队以仁心仁术解除患
者病痛，用贴心服务为特殊母子撑起一
片晴空的动人篇章。

故事的主人公是一位胆总管结石
伴梗阻性黄疸患者，长期瘫痪在床的他
生活无法自理，而唯一的照料者，是年
逾九旬、行动迟缓且听力严重衰退的老
母亲。当这对特殊的母子出现在普外
科病房时，患者全身发黄的体征与老人
蹒跚的步履，让在场医护人员的心瞬间
揪紧。复杂的病情本就给治疗带来挑
战，加之患者特殊的照护困境，更让这

场救治任务充满了考验。
“不能让患者在病痛中煎熬，更不

能让老人在照料中为难。”科室主任张
永喜得知情况后，第一时间牵头组建医
疗团队，开启了一场“技术+温情”的双
重救治。团队成员反复查阅患者病史，
结合各项检查数据进行全面细致评估，
最终确定采用创伤小、恢复快的微创治
疗方案——这一方案既能精准清除结
石，又最大程度降低了患者术后恢复的
难度，完全契合其身体状况。

在张永喜的带领下，医疗团队顺利
为患者完成微创治疗，成功清除结石并
疏通胆道。术后第二天，患者的黄疸症
状便明显消退，守在一旁的老母亲终于
露出了多日来的第一个笑容。

如果说精准的手术为患者带来了
健康希望，那么细致入微的人文关怀则
为这对母子驱散了就医路上的阴霾。

“大娘，您别急，以后这些活儿我们帮您
搭把手”，护士长握着老人粗糙的手轻
声说道。考虑到老人年事已高，连给患
者翻身都显得力不从心，护理团队主动
把照护扛在了肩上。每日晨间，护理人
员都会准时来到病房，协助患者完成擦
身、叩背、更换床单等基础护理；为了让
老人能轻松掌握简易照护方法，护士长
特意制作了图文并茂的操作卡片，手把
手带着老人练习，直到她能熟练完成喂
饭、喂药等流程。

针对老人听力不佳的问题，医护人
员们都练就了“慢语速、大声音、多重
复”的沟通技巧——医生讲解病情时，
会特意凑到老人耳边，一字一句慢慢
说，还配合手势比划；护士进行护理操
作前，总会先轻轻拍一拍老人的肩膀，
等她转头注视后再开始沟通，确保每一
项诊疗信息都能准确传递。更让老人

感动的是，主治医生即便下班脱下白大
褂，也常常会折回病房查看患者情况，
得知母子俩对术后康复毫无头绪，主动
帮助联系康复资源，解决后续康复中的
实际困难……这些看似平凡的举动，却
为这位高龄母亲卸下了沉重的照护负
担，让她在陪伴儿子治疗的过程中，感
受到“不是亲人，胜似亲人”的温暖。

多年来，市第一人民医院普外科
始终秉持“仁心仁术，守护健康”的宗
旨，在腹腔镜、内镜等微创技术领域
不断精进，先后成功开展多项高难度
手术；同时持续深化人文关怀服务，
从患者需求出发优化服务流程，推出
术前心理疏导、术后康复指导、延伸
护理服务等多项举措。该科室将继
续以专业与温暖为双翼，为区域百姓
的健康保驾护航，让医疗的温度传递
给更多患者。

微创技术解病痛 人文关怀暖人心
市第一人民医院普外科团队倾心照护特殊患者获赞誉

记者：为什么说消化道异物
是“隐形炸弹”？

郭英慧：消化道如同一条脆
弱的“管道”，异物滞留的风险随
时间呈指数级攀升。

黏膜损伤与出血：尖锐异物
（如鱼刺、碎骨、别针等）可瞬间
划破消化道黏膜，引发呕血、黑
便，甚至持续性出血。

穿孔与感染：若异物刺穿食
管、胃或肠壁，胃酸、肠道细菌会
渗入腹腔，引发腹膜炎，严重时
导致感染性休克，危及生命。

特殊异物的致命性：儿童误
吞电池，电解液数小时内即可腐
蚀消化道；老人松动的假牙脱
落，可能卡在肠道引发梗阻。

这些危害不分年龄，拖延就
医会大幅增加救治难度与风险。

记者：哪些信号提示可能吞
了异物？

郭英慧：异物的“警报”与滞
留位置、形状密切相关，这些表
现需高度警惕。

食管异物：吞咽时咽部、胸
骨后刺痛，甚至无法咽下口水；
唾液分泌增多（异物刺激食管，
导致吞咽反射亢进）。

胃内异物：反复恶心、呕吐，胃
部有明显异物感；若异物锋利，可
能突发腹痛（黏膜被划破）。

肠道异物：腹胀、便秘，甚至停
止排气排便（肠梗阻典型信号）；肚
脐周围绞痛（异物卡在肠道狭窄
处）。

隐匿风险：小而光滑的异物
（如纽扣、磁力珠等）可能“无症
状潜伏”，但绝非安全——曾有
儿童吞入多颗磁力珠，因相互吸
附夹断肠管，后果惨痛。

记者：消化内镜“抓出”异物
的过程复杂吗？

郭英慧：内镜取异物是一场

精准“ 拆 弹 ”行 动 ，需 要 科 学
推进。

术 前 评 估 ：明 确 异 物“ 身
份”，通过CT、X线、内镜检查，精
准判断异物位置、形状、大小及
是否刺穿消化道黏膜，若穿孔，
需联合外科处理。

时机把控：“黄金时间”决定
预后。食管异物，建议24小时内
急诊取出（食管黏膜薄，易穿孔、
感染）；胃内异物，光滑小异物可
观察 1~2 天（部分可自行排出），
但尖锐或大型异物必须立刻处
理；肠道异物，若卡在结肠，可尝
试内镜取出，若抵达回肠末端
（肠道最狭窄处），可能需外科手
术（内镜难以到达）。

记者：如何预防此类情况
发生？

郭英慧：预 防 需 针 对“ 高
风 险 人 群 ”，同 时 避 开 3 大 致
命误区。

儿童：收纳好小物件（纽扣、电
池、磁力珠、玩具零件），杜绝“边玩
边吃”；食用坚果、果冻时，家长必
须全程看护（果冻易呛喉，坚果易
卡食管）。

老人：定期检查假牙是否松
动，进食细嚼慢咽，吃鱼、排骨时
务必挑刺、剔骨；避免用牙齿咬
开酒瓶盖、坚果壳（易崩断假牙，
误吞风险高）。

最危险的 3 个误区：吞饭或
喝醋“冲异物”，鱼刺、骨头会越
扎越深，醋无法溶解骨头，反而
刺激胃黏膜；等“症状消失”再
就医，无症状不等于安全（如电
池、小尖锐异物，可能默默腐
蚀、穿孔）；自行抠喉催吐，易
损伤咽喉，还可能让异物卡得
更紧。

正确应对：怀疑吞入异物，
第一时间就医。即使是儿童吞
入小珠子，也需通过 X 线或者
CT判断是否会卡在肠道狭窄处
（如回盲部）。

消化道异物如何安全处理
本报记者 王苗苗

本报讯（记者 魏静）10月30日至31日，由国家卫生健康委能力建设和继续教
育中心主办，吉林省卫生健康委员会协办，市中心人民医院承办的慢病综合管理
赋能及科研能力提升培训班在我市举办。国家卫生健康委能力建设和继续教育
中心专业能力处处长何文杰、吉林省卫生健康委基层处副处长纪国君出席开班仪
式。10月30日下午，省内县级医疗机构80余名医务人员赴市中心人民医院实地
参观，聚焦慢病防治体系创新与党业融合实践，共谋区域医疗发展新路径。

引领前沿：管理赋能锚定发展坐标

市中心人民医院党委副书记、院
长张宇主持开班仪式；何文杰为与会
学员作开班导学，深刻阐释慢病管理
对推进健康中国战略的基础性作用与
现实意义。重点解读了《医疗卫生强
基工程实施方案》等重要文件。期望
学员注重培训实效，加强互动交流与
深度研讨，相互借鉴经验，携手提升慢
病管理能力。

市卫生健康委副主任王西莲在致
辞中强调了慢性病综合防治对健康中
国战略的基础性作用，肯定了市中心
人民医院在医防融合中的示范引领，
深入解读了政府主导、部门协作的慢
病防控新机制。他说，此次培训通过

前沿课题研讨凝聚共识、激发创新动
能，将推动科研成果转化，共促慢病管
理向“主动健康”转型。

市中心人民医院党委书记郭晓平
作了《立足“五个到位”·织密医院高质
量发展的红色经纬》主题分享，系统阐
述新时代公立医院创新实践。她说，
在市委、市政府及各级卫健委领导下，
医院锚定国家地市级一流现代化医院
目标，以“2558”工作思路为纲，全面落
实党组织政治功能建设、学科内涵提
升、管理路径设计、人才系统支撑、患
者体验保障“五个到位”，织密高质量
发展红色经纬。

中国疾病预防控制中心慢性病首

实地参观：创新实践彰显担当作为

参加活动领导及学员分组赴市中
心人民医院实地参访，通过院史馆、健
康管理中心等六大核心版块，全面展
示慢病管理、党建工作、服务能力等方
面的综合水平，让参访人员直观感受

“四平实践”的成效。
院史馆中，珍贵史料生动呈现医

院 1978 年建院以来的发展历程，从初
创艰辛到成长为集医教研防于一体的
三级甲等医院，几代人秉承“追求卓
越、敢为人先”精神与“以人民健康为
中心”宗旨接续奋斗，其发展轨迹既是
医院精神的浓缩，也是国家医疗事业
发展的时代注脚。

作为区域健康管理标杆，市中心
人民医院健康管理中心集成健康体
检、管理、干预及远程移动医疗——
MDT四大功能，依托远程平台直连北
京协和医院、301医院等多所国家级医
疗机构，构建优质诊疗网络。该模式
被2023年吉林省首届“吉林健坛”作为
范本推广，为全省提供可复制的慢病
干预路径。

市中心人民医院门诊一站式服务
区让参访人员印象深刻，七大预约渠
道畅通，分时段精准就医结合自助设
备、智能运用，大幅缩短等待时间，“一
站式服务矩阵”与“一体化诊疗中心”
实现患者全流程便捷就医。

市中心人民医院的“三核驱动”党
建机制成效显著，13 个学科链党支部

实现党建与业务全链条融合。院党委
统筹建立专职党建专班，构建“八大服
务能力”提升体系，23 项服务优化项
目获国家认可，彰显党建赋能的强劲
动力。

作为国家高级卒中中心，市中心
人民医院神经内科疾病诊疗中心以8S
管理为核心，从布局、管理、模式等五
大维度构建多学科卒中救治体系。中
心既以“深度管理”提升专业水平，又
以“温度共情”优化服务体验，“专业与
人文双轨并进”的实践获参访团一致
认可。

作为我市唯一平战结合救援体
系，市中心人民医院急危重症救治
中 心 运 行“ 院 前 急 救 - 急 诊 处 置 -
重症监护”一体化救治，以胸痛、卒
中等五大救治中心为支撑，构建全
域生命救治网络。专家们对其“五
位一体”管理模式及应急能力给予
高度赞赏。

此次培训班为深化区域医疗协作
搭建了重要平台，市中心人民医院将
以此次交流为契机，持续发挥三甲医
院辐射带动作用，深度融入健康吉林
建设大局。通过强化技术输出、优化
资源整合、深化科研创新，医院将为提
升全省慢病综合防治能力贡献力量，
继续践行“人民至上、生命至上”精神，
在服务健康中国战略中展现新担当、
实现新作为。

本报讯（记者 魏静）“以前做体
部 CT 要 300 多元，现在才 189 元，省
了 近 一 半 ，韩 主 任 还 亲 自 帮 我 调 整
体 位 ，这 服 务 太 贴 心 了 ！”11 月 3 日
上 午 ，在 四 平 神 农 医 院 影 像 科 候 诊
区 ，刚 做 完 检 查 的 张 大 爷 拿 着 缴 费
单感慨道。自 11 月 1 日四平市医疗
服 务 价 格 新 规 实 施 以 来 ，这 样 的 赞
叹在科室时常被说起。

根据吉林省 2025 年 11 月 1 日起执
行的医疗服务价格调整政策，神农从集
团领导到医院、科室，高度重视，统一思
想 ，不 折 不 扣 ，积 极 响 应 吉 医 保 联

〔2025〕15号文件要求，全力做好医院医
疗服务价格调整的各项工作。

医 院 将 影 像 科 的 1.5T 磁 共 振 、
CT、DR等3大类检查项目价格平均下
调 40%，普通 X 线摄影价格减半，其中
多部位 CT 扫描降幅更大。但降价并
未让服务“打折扣”，科室医生韩玉文
明确表示，“设备精度、诊断标准、服务
温度，一样都不能降。”做到检查费“瘦
身”，要让服务“增肌”。

作为拥有 47 年影像诊断经验的
专 家 ，韩 玉 文 带 领 团 队 炼 就“ 火 眼
金 睛 ”，他 的 底 气 源 自 硬 核 实 力 。
科 室 配 备 的 CT 可 开 展 心 脏 冠 脉 造
影 等 高 端 检 查 ，磁 共 振 能 捕 捉 细 微
病 灶 ，去 年 引 进 的 肺 结 节 分 析 系 统
更 实 现 早 期 病 变 精 准 识 别 。 不 久
前 ，患 者 王 女 士 通 过 该 系 统 检 测 出
患 有 双 肺 多 发 结 节 ，为 早 期 干 预 赢
得了宝贵时间。

质控体系为精准诊断保驾护航。
科室推行“三级审核”制度，每日早会
研讨典型病例，12 名医技人员组成的
老中青团队各有所长。对行动不便患
者，医护全程搀扶指导；检查结果实现
跨院互认，配合数字影像系统减少重
复检查，今年已为患者节省费用近百
万元。

“降价是民生温度，精准是医者本
分。”韩玉文表示，科室将持续优化流
程，把政策红利转化为群众健康的获
得感，让“降价不降质”的承诺在每一
张影像片上落地生根。

检查费“瘦身”服务不打折
四平神农医院影像科用精准服务守护群众健康

饭桌上的鱼刺卡喉、孩子误
吞的玩具零件、老人松动后滑落的
假牙……这些看似偶然的“小意
外”，实则可能成为潜伏在消化道
中的“隐形炸弹”。消化道异物是

临床常见急症，从尖锐的鱼刺、碎骨到特殊的电池、磁力珠，不同类型的异
物可能引发黏膜损伤、穿孔甚至感染性休克等致命风险。面对这一潜藏
危机，如何精准识别信号、科学应对处理？记者就此采访了市中心人民医
院胃肠疾病诊疗中心内镜室主任郭英慧，为大众解读消化道异物的“排
雷”之道。


