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提交质量报告 实现精准治疗

公利医院引进核磁共振新技术
■本报记者 张琪

乳腺专业B超下显示15毫米直径的肿

块，达到微创手术的标准，在公利医院新进

的东芝3.0T核磁共振仪检查中，显示只有5
毫米直径，并不需要手术；乳腺专业B超下

显示肿块不规则，有恶性倾向，应实施手

术，公利医院这台核磁共振仪检查后判断

为乳腺病，并非肿瘤，不需要手术。后续治

疗的结果证实：公利医院的影像学判断准

确。

7月初的上述真实病例，发生在三甲医

院专业临床医师和二甲医院（公利医院）影

像学医师之间。

新技术的突破在哪里？

7月7日，原华山医院院长、国内影像学

泰斗陈星荣教授在“CT\MRI新技术对缺

血性脑卒中早期诊断及治疗评估应用进

展”社区医师普及学习班上讲课时指出：

“影像学技术突飞猛进，在临床诊断方面，

这一技术不仅是医师的助手，某些时候甚

至超越了临床的经验诊断。”

讲台下听课的，全都是社区医师，讲台

上则是陈星荣以及三甲医院影像学专家，

还有公利医院相关科室的教授级医师。88

岁高龄的陈星荣说：“大医院里的临床医师

即使不了解影像学最新进展，也有影像专

家帮忙，社区医师直接面对患者，却没有影

像学专家辅助，更需要相关方面的培训。”

公利医院影像科主任黄丙仓讲了一

课，专门介绍东芝 3.0T 核磁共振仪。他

说：“B超看到的是投影，一个5毫米的立体

肿块投影可能是15毫米，也可能是一个浓

缩的点，只有三维立体成像，才能准确判断

肿块的尺寸、形态，进而做出精准诊断。”

该院新近添置了东芝 3.0T 核磁共振

仪。黄丙仓说，新共振仪检查“不需要注射

对比剂，能提供至少9种技术，患者全身各

部位疾病都可得到解决方案。”

课程中展示的大脑神经冲动成像堪比

科幻大片——肉体本是“不动”的物质，只

因为大脑内的神经冲动，才指挥肉体动起

来。在这台全球领先的核磁共振仪上面，

神经冲动变成一串可以追踪的数字，清晰

地显示在胶片上。

精准判断大脑“质量”

陈星荣指出，人类一生用到的脑细胞

只有不到20%，这就意味着，“假如能够让沉

睡的脑细胞醒过来，昏迷、失智等疾病治疗

就有了希望的曙光。”虽然这道曙光还在遥

远的明天，但今天出现的仪器已突破传统

医学认知的极限，精准地判断出大脑的“质

量”。

公利医院神经科主任李龙宣报告了脑

梗治疗的最新进展：目前，国际上公认的溶

栓极限是 4.5小时。就是说，脑梗发作 4.5
小时后，脑细胞已大部分死亡，再做溶栓意

义不大。然而，更为先进的核磁共振仪出

现后，影像学医师能精准判断大脑仍然存

活的部分。即使在发病9小时之后，“我们

还可以挽救患者的大脑，已有数十名患者

受益。”

陈星荣说：“脑梗原理就是输送营养给

大脑的血管堵塞，导致脑细胞缺氧死亡。

不过，一根大血管堵塞，周围会慢慢形成新

的侧支循环，重新‘灌溉’脑组织，使死亡地

带复活。”这个过程很难记录。

可喜的是，最新的影像技术，可以显示

大脑活动，进而判断大脑“质量”。李龙宣

认为，得到大脑“质量报告”，临床上就可以

精准地对症治疗，从而取得意想不到的效

果。

据悉，围绕着脑卒中治疗和康复，公利

医院已经形成“神经科+影像科+康复科+
中医科”的联合框架，并与浦东“120”形成

联动，在社区卫生服务中心的紧密协同下，

为市民的健康保驾护航。

■本报记者 张琪

7月 16日，专门为航头鹤沙社区卫生

服务中心开通的公交环线将正式运行，周

边居民纷纷表示欢迎。今年 3月，鹤沙社

区卫生服务中心开业当天，为航头大居服

务的微信公众号“鹤邻”收到很多留言，居

民表示欢欣鼓舞之余，也表达了很多诉

求：“小朋友可以打防疫针吗？”“生娃建小

卡可以吗？”……而询问最多的是“公交车

能到社区卫生服务中心吗？”

鹤沙航城社区党委了解到情况后，及

时把居民关注的问题反馈给镇相关职能

部门，并共同研究解决方案。6月 1日，鹤

沙航城社区党委牵头，航头镇规建办、公

交公司等部门召开了事前征询会，邀请部

分居站负责人和居民代表，就社区卫生服

务中心环线走向问题进行了座谈。居民

代表对社区卫生服务中心环线表示支持，

同时表达了一些建议和意见。在听取建

议后，公交公司代表表示，将根据社区卫

生服务中心环线的实际体验情况，进行线

路优化和调整，方便居民公交出行。

6 月 30 日，上海市东方医院党委、航

头鹤沙社区卫生服务中心党支部联合航

头鹤沙航城社区及下沙社区开展了“党

建共联动·惠民促健康”大型健康咨询活

动。下沙社区党工委书记邱正华开心地

告诉航头社区卫生服务中心及鹤沙社区

卫生服务中心主任熊翔凤：“公交环线定

在 7 月 16 日开通，你们准备好了吗？”熊

翔凤回答：“明年就可以打防疫针了，建

小卡也在明年开设。”

从今年7月开始，惠南镇荡湾居民可以方便地预约“老中医”服务了。这是该镇
“健康小屋”带给居民的又一福利。

记者了解到，预约定在每周二下午。届时，光明中医医院各科室将轮流派出医
生为居民服务，所派医生以党员医生为主。除每周二下午外，其他时间里，还有居委
志愿者在“健康小屋”内帮助居民做理疗。

“健康小屋”的预约服务，以居民提前到居委填表预约为主，暂无网络预约及
APP预约功能。

图为6月28日上午，光明中医医院医护人员首次来到“健康小屋”，为居民服务。

□本报记者 张琪 文 见习记者 郑峰 摄

本报讯 （记者 张琪）7 月 3 日，

2018 陆家嘴中美慢病管理高峰论坛在

同济大学附属东方医院召开。

近年来，慢性病发病率呈逐年上

升趋势，其致死、致残率居高不下，社

会经济负担沉重，与其相关的管理成

为备受关注的重大卫生问题。本届论

坛聚焦慢性病管理，旨在促进中国医

师与美国华人医师之间的深入交流与

合作，整合中美两国有关慢性病管理

的优势资源，从而提高我国常见慢性

病的管理质量和水平。

近日，一名六旬老人来到上海市浦东新

区人民医院中医科，将一面锦旗送到王林医

生手中，激动地说：“谢谢，您是我的恩人。”

王林一时有点懵了。听完老人的话，才

想起半年前的事情。当时，老人因颈椎病来

到中医科就诊，想拔火罐、做理疗。王林检

查老人身体时，发现他的颈椎病症状并不典

型，倒是另外的情况值得注意：老人有高血

压病史，一段时间以来偶有夜间胸闷的情

况，休息后可自行缓解。细心的王林怀疑老

人可能有心肌梗死或主动脉夹层，于是建议

老人进行心电图和胸片检查。

经检查，老人的心电图结果正常，但从

胸片来看，主动脉弓影有问题，可能存在主

动脉病变。于是，王林建议老人再做一个胸

部增强CT或者核磁共振。当时，老人很不

理解，也非常犹豫，他心里想：我来是想做理

疗和针灸拔罐的，为啥莫名奇妙地做这么多

检查呢？

王林耐心细致地给老人解释，可能存在

主动脉夹层，一旦发作会非常凶险，到时医

生也束手无策。最终，老人做了相应检查，

结果显示，确有主动脉夹层。

在王林的建议下，老人转到有资质的三

甲医院做了相关手术。身体康复后，他就开

始寻找半年前的“救命恩人”。

老人说：“我来找你好多次了，终于找到

啦！替我做手术的医生反复问我这个病是

怎么诊断出来的，我说是中医针灸医生替我

诊断出来的，他还不相信呢。王医生，是你

救了我的命。”

王林也很感慨：“患者的信任，对于医生

的诊断至关重要。老人家的依从性非常好，

这不仅帮到了医生，更救了自己的命。这面

锦旗，我一定好好珍藏。”

（通讯员 许君）

本报讯（记者 张琪）日前，首例由

国内医生团队独立“主刀”的宫内胎儿

心脏介入手术在上海市第一妇婴保健

院顺利完成。一妇婴胎儿医学科暨产

前诊断中心主任孙路明、上海儿童医学

中心心内科主任李奋、复旦大学附属儿

科医院心导管室主任吴琳 3 名专家合

作，为一名 29 孕周的胎儿实施了宫内

心脏介入手术——通过微创技术进行

肺动脉瓣球囊扩张，促进胎儿心室的发

育，为改善先心病后期治疗结果提供了

支持。

2013年，蓉蓉（化名）顺产诞下一名

健康的宝宝。今年，她再次怀孕，在胎儿

5 个月的时候，发现心脏结构异常。为

此，蓉蓉来到一妇婴胎儿医学科暨产前

诊断中心，想要为肚子里的宝宝争取一

个机会。

孙路明对胎儿进行详细的医学超声

评估，安排了胎儿的遗传学检测，并制定

出诊疗方案。胎儿先心病的多学科会诊

流程同时启动，会诊专家包括上海儿童

医学中心超声科主任张玉琦教授、胎儿

核磁共振专家朱铭教授，以及李奋教授、

吴琳教授等。

在排除了胎儿其他结构异常及遗传

性疾病后，摆在蓉蓉和家人面前的有两

套方案：第一套方案是继续等待，每2周

随访。此方案的风险在于，在继续等待

的过程中，胎儿病情有可能进一步恶化，

出生后只能进行单心室修补，这意味着

将有多次复杂的先心病手术，会给孩子

今后的成长和生活造成很大影响。第二

套方案是采用宫内介入手术，即在宫内

给胎儿实施肺动脉瓣球囊扩张术，以促

进发育不良的右心室继续发育，增加双

心室修复的可能性。其风险在于手术可

能带来胎儿死亡。

在后续几周的观察期内，胎儿的病

情更重了，原本重度狭窄的肺动脉瓣有

进一步演变为闭锁的可能，右心室变得

更厚更小了，而且还有进一步恶化的可

能。经多次商量，蓉蓉一家人统一意见，

决定选择宫内介入手术。

在获得医院伦理委员会的审批后，

医院医务科参与了术前谈话，再次确保

患者及家属真正理解此项新技术临床应

用的风险。

29 孕周胎儿的心脏只有一个杏仁

般大小，17厘米长的穿刺针要一次成功

穿入4毫米径线的右心室流出道。与国

外常见的通过左心室的主动脉瓣膜球囊

扩张术相比，肺动脉瓣手术由于右心室

流出道天然的弯曲，变得难度更大，风险

更高。

6 月 20 日下午 4 点，手术开始。谁

知，“调皮”的宝宝此时跟 3名专家开了

一个小玩笑，翻了个身睡了过去。经过

两个多小时的等待，超声终于观察到相

对适合手术的位置。3 名专家立即行

动，他们各司其职，周密配合：孙路明抓

住稍纵即逝的手术时机，将穿刺针在超

声的引导下依次穿过胎儿肋间隙、胎儿

右心室壁，成功到达并穿过肺动脉瓣狭

窄处；吴琳迅速通过建立的通路，将导丝

及直径 3.5毫米的扩张球囊通过穿刺针

送入肺动脉；当确定球囊中央骑跨在肺

动脉瓣时，李奋立即利用压力阀加压扩

充球囊，并快速扩张 2次后迅速撤出球

囊……

术后，胎心 145 次/分，处于正常范

围，超声显示经肺动脉瓣的前向血流明

显增加，手术获得成功。经术后复查，目

前母亲和胎儿均状况良好。

记者了解到，宫内胎儿心脏介入手

术技术难度极高，在国际上也只有少数

的机构有能力开展。国际胎儿宫内治疗

注册中心数据显示，2001-2015年，全球

开展此术的总数为 200余例，而与此次

病例类似的、用于治疗肺动脉严重狭窄

或闭锁导致右心发育不良的胎儿宫内干

预手术仅有近20例。

从国内开展的个例来看，2016 年，

广东省人民医院与国外专家团队合作完

成了我国第一例宫内心脏介入手术。因

此，在业内人士看来，上海医生团队此次

的成功不仅展示了上海医疗在小儿先天

性心脏病治疗技术上的高端水平，对国

内胎儿医学的发展而言，更具有里程碑

式的意义。

东方医院南院执行副院长雷撼带队在鹤沙社区卫生服务中心义诊。 □通讯员 张珩 摄

专家坐诊 配套升级

航头鹤沙社区卫生服务中心喜事连连

本想拔火罐 为啥做CT？

中美专家探讨慢病管理

上海医生团队
首次独立完成胎儿心脏介入手术

“健康小屋”造福惠南荡湾居民

医疗 故事会故事会


