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情绪是人体对周围事物以及现
象的一种心灵感受，表现为愉悦、愤
怒、恐惧等不同状态。情绪是一种心
理状态，可伴随生理和行为的变化。

随着社会的发展，大千世界，变
化无限，工作压力大、生活环境不如
意、人际关系紧张等，方方面面的状
态，给自身情绪造成不良影响。不
良情绪是多种疾病的诱发因素，其
中包括癌症。

《内经》中说：“百病生于气也。”
“怒则气上，则伤脏，脏伤则病起。”
肝癌患者多有“大怒伤肝”的经历，
长期郁郁寡欢，不思饮食，可致胃酸
分泌过多，腐蚀胃壁引起胃溃疡，而
胃溃疡7%会演变成癌。调查发现，
乳腺癌患者70%左右都有不良情绪
的困扰。专家强调，90%以上的恶
性肿瘤均与情绪有直接或间接关
系。

人体的免疫细胞原本是非常
强大的，它包括自然杀伤细胞、吞
噬细胞、淋巴细胞等。一个人长期
处于忧郁、悲伤等不良情绪状态
时，交感神经释放的神经冲动直接

影响淋巴细胞的成熟，削弱了免疫
系统的战斗力，使机体免疫监视功
能减弱。当吸烟、病毒、感染、药物
等因素作用于机体时，便可能导致
癌症产生，有人形容不良情绪是癌
症的活化剂。正如一位哲人说的：

“一切对人不利的影响中，最能使
人短命夭亡的，要算是不好的情绪
和恶劣的心境，如发怒、颓废、恐
惧、怯懦等。”

在癌症治疗过程中，患者要过
的第一关就是情绪关。良好的情绪
可以让治疗效果事半功倍，悲观、沮
丧的恶劣心境，是导致癌症复发转
移不可忽视的因素。

现代医学认为，健康的概念是
身体、心理、社会适应三方面的良好
状态。一个乐观、向上、充满正能量
的人，自然寿命要比悲观情绪的人
超出 10 年。有人调查，百岁老人的
长寿秘诀不是饮食、锻炼，唯一共同
点就是豁达、开朗、心境愉悦。可以
说，良好的情绪是健康长寿的基石，
也是防癌控癌的关键。

（贾良 李易真）

本报讯 2 月 14 日，市中心医院
副院长岳爱民率领专家团队来到获
嘉县亢村镇亢西村，开展“专家回老
家”第二站大型义诊活动

此次义诊活动汇聚了市中心医
院普瘤、胸瘤、心脑血管、呼吸、内分
泌、消化、麻醉、中医、骨科等众多专
业的多位专家。其中不少专家是从
这片土地走出去的优秀儿女，如今，
他们带着精湛的医术和满满的爱心
回报家乡。

一大早，义诊现场便排起了长
队。无论是细致的问诊，还是严谨
的检查，专家们都专注而耐心，针对
村民的病情给出精准而实用的治疗
建议。对于常见慢性病，如高血压、
糖尿病等，专家们还进行了健康知
识普及，引导村民树立“早预防、早
发现、早治疗”的健康观念。

专家团队还为村民免费提供了
超声、心电图、血糖、血压检测等多
项基础检查服务，发放了上百份健
康教育手册。对于一些行动不便的
村民，专家则主动上门问诊。村民
们纷纷表示，能够在家门口享受到
三甲医院的优质医疗服务，既方便
又暖心。

这次“专家回老家”义诊活动，
不仅为亢西村的村民解决了健康
问题，传递了温暖与希望，也展现
了该院医务工作者心系家乡、服务
社会的责任与担当。岳爱民在义
诊结束后表示，下一步，市中心医
院将继续秉持“情系桑梓，心系故
乡”的初心，持续开展这样的公益
活动，让优质的医疗资源覆盖更多
的乡村。

（管芳）

市中心医院

开办护理技能带教老师培训班

本报讯 2 月 11 日，市中心医院护
理技能带教老师培训开班仪式在该院
多功能厅举行，来自全院各科室的副护
士长、教育护士和护理骨干共108名带
教老师齐聚一堂，开启了护理教学工作
的新篇章。

市中心医院护理部主任方晓霞说，
要聚焦基础，筑牢护理根基；狠抓质量，
打造卓越服务；全力推进，共促行业发
展。护理工作，是市中心医院医疗服务
的重要组成部分，护理带教老师肩负着
为医院培养高素质护理人才的重任，是

推动医院护理事业发展的关键力量。
希望全体带教老师以此次培训为契机，
不断提升自身专业素养和教学能力，为
市中心医院的发展和患者的健康贡献
更多力量。

市中心医院考试培训中心主任李玉
琴详细介绍了本次培训的整体规划。她
表示，本次培训旨在打造一支专业过硬、
教学有方的护理技能带教队伍。培训内
容涵盖了临床护理技能操作规范28项、
护理教学方法与技巧、护理人文关怀等
多个方面，将采用专题讲课、模拟演练、
案例分析、小组讨论等多种形式，确保带
教老师能够全面、深入地掌握相关知识
和技能。同时，为了保证培训效果，还将
建立严格的考核机制，对带教老师的学
习成果进行全面评估。

2月17日，护理带教老师技能培训
有序开展，首批带教老师共 24 人开启
素质提升之旅。本次培训内容丰富且
极具针对性，紧密贴合临床实际需求。
从基础护理操作的精细规范，到急救技
能的分秒必争，再到专科护理技术的前
沿探索，每一个环节都精心雕琢。

培训现场，各位带教老师们的学习
积极性空前高涨。无论是理论讲解环
节，还是实际操作阶段，都能看到他们

全神贯注的身影，手中的笔不停地记录
着重点内容，遇到疑问便举手提问，与
培训专家展开热烈的讨论。当进入实
际操作练习时，他们一丝不苟，严格按
照标准流程操作，反复揣摩动作的力
度、角度与节奏（如图）。市中心医院心
内科一病区带教老师郎玉婷在练习心
肺复苏时，为了精准掌握按压深度与频
率，不厌其烦地反复尝试，每一次按压
都全力以赴。

培训间隙，带教老师李薇激动地表
示：“此次培训简直是一场知识与技能
的盛宴，培训专家们的讲解非常深入，
让我对护理技能有了全新的认识。我
深知肩负的责任重大，一定要把这些宝
贵的知识和技能带回科室，传授给每一
位护理人员。”

此次护理技能带教老师培训，是市
中心医院护理团队加强护理人才培养、
提升护理服务质量、持续不断提高患者
满意度的重要举措。相信通过本次培
训，医院的护理技能带教老师将以更加
专业的姿态、更加饱满的热情，投入到
护理技能带教工作中，为医院的护理事
业发展注入新的活力，为患者提供更加
优质、高效、安全的护理服务。

（王飞飞 陈明 李慧琳 文/图）

情绪与癌症

市中心医院东院区内镜诊疗部

为一位九旬老人止住内出血
本报讯 近日，一位九旬的老人突

发大量呕血，陷入失血性休克……老人
十余年前曾因冠心病植入 2 个心脏支
架，长期服用阿司匹林和氯吡格雷（这
两种药能预防血栓，保护心脏）。老人
失血量大，随时可能会引发各器官功能
衰竭，再加上患者高龄，基础疾病比较
严重，生命危在旦夕。

市中心医院东院区内镜诊疗部主
任姜红建了解患者病情后，迅速安排医
生孙利冰及护士李瑞欣对患者利用急
诊内镜明确出血原因并迅速止血。

进镜后，患者胃腔内积血与血凝块
触目惊心。孙利冰及李瑞欣在用内镜
反复冲洗食管及胃内的大量血液后，最
终发现患者贲门处有一条纵向黏膜撕
裂，长度约3厘米，伴有活动性出血，胃
角和胃窦也有多发的溃疡，结合患者病

史确诊为贲门黏膜撕裂综合征和胃多
发溃疡，团队决定采用内镜下止血术进
行治疗。术中，医生通过内镜导入止血
夹，精准夹闭撕裂部位的出血点，同时
辅以局部喷洒止血药物。整个操作过
程仅耗时 15 分钟，出血迅速得到控
制。术后老人生命体征平稳，未再出现
呕血或黑便。

为老人进行治疗的手段是内镜下
止血术，内镜下止血术是内镜下治疗消
化道出血方法的统称，临床上广泛应
用，常用方法包括局部喷洒止血剂、局
部注射（硬化剂/组织粘合剂等）、高频
电凝止血、止血夹、氩离子凝固、血管套
扎等。

市中心医院东院区内镜诊疗部在
消化道出血治疗领域不断探索前行，技
术日益完善成熟。无论是消化性溃疡

出血、贲门黏膜撕裂综合征，还是肝硬
化合并食管胃底静脉曲张破裂出血、内
痔出血都取得了长足的进步。

引起老人出血的原因，大概率与
老人长期服用“护心药”有关。阿司匹
林和氯吡格雷是抗血小板药物，能防止
心脏支架内长血栓，但也会有副作用，
因此市中心医院东院区内镜诊疗部特
对长期吃抗血栓药的患者给出以下提
醒：

1.定期复查胃镜。尤其是有胃病
史、高龄患者，建议每 1 年~2 年做胃镜
筛查，可早发现溃疡或糜烂。

2.护胃药不能停。长期服用阿司
匹林或氯吡格雷者，医生通常会联用质
子泵抑制剂（如奥美拉唑），减少胃酸分
泌，保护胃黏膜。患者需遵医嘱。

3.患者如果有黑便、呕血、乏力、头
晕等症状，可能是消化道出血的征兆，
需立即就医。

4.饮食要“温柔”。避免坚硬、过热、
辛辣食物，戒烟酒，减少胃黏膜刺激。

5.勿自行停药、调药。擅自停用抗
血小板药可能导致支架内血栓，引发心
梗，需由医生评估风险后调整方案。

（陈胜 孙利冰）

市中心医院到获嘉县
开展大型义诊活动

□刘萍 王娟 李振根 文/图

有医学常识的人都知道，脑卒中是
急症，只有在症状发作几小时内进行治
疗，才能大幅度降低患者的致残率、死亡
率。

新乡市第二人民医院（以下简称市
二院）以患者为中心，在卒中中心和卒中
绿色通道建设方面下足功夫，救治卒中
患者以迅速、精准、预后效果佳而闻名遐
迩，是被国家和省卫生健康委批准的国
家高级卒中中心和河南省三级卒中中
心。

在新的历史起点上，院领导在新发展
理念的指导下，对卒中中心建设也提出新
要求。近年来，市二院院长王志方带队到
全国优秀的卒中中心参观学习，见贤思
齐；副院长常红娟坚持组织召开卒中中心
管理工作会议，不断优化工作流程，使卒
中中心工作百尺竿头更进一步。

重兵重器 “武装”绿色通道

市二院以重兵重器“武装”卒中绿
色通道，使卒中绿色通道充分发挥作
用。市二院卒中中心以急诊科和神经内
外科为主体，介入治疗科、超声科、影像
科、检验和麻醉科为辅助，心血管内科和
内分泌科为协同组成。其中神经内科分
三个病区床位 130 张，神经外科一个病
区床位 50 张，神经重症床位 15 张，介入
治疗导管室2个。

市二院卒中中心拥有专业医护人员
150 人，其中高级职称 30 余人；神经内、
外科均为该院重点专科；急诊科设有卒
中诊室，卒中医生 24 小时值班，卒中绿
色通道畅通，随时准备为卒中患者争分
夺秒溶栓、取栓，抢救大脑。

工欲善其事必先利其器。
市二院卒中中心相关检查设备齐

全，拥有CT三台、核磁共振两台、大型血

管造影机两台，功检科各种先进的超声
设备十余台，确保常规开展颅颈联合超
声、经食道超声、右心声学造影、发泡试
验、微栓子监测等卒中相关检查项目。

闻风而动 演绎生死时速

市二院卒中中心不分昼夜，不分节
假日，都能做到“一触即发”，争分夺秒
抢救患者，一次次演绎了生死时速的精
彩；所属多学科均闻风而动，既各司其
职，又有互动，众志成城追求最短治疗
时间和最佳治疗效果。

卒中具有高发病率、高致残率、高
死亡率、高复发率、高经济负担的特
点。脑组织很脆弱，长时间的缺血可能
造成脑组织的永久坏死，导致患者残疾
或死亡，而最佳救治时间为发病 3 小时
内，须尽早用静脉溶栓或介入取栓手术
打通阻塞的脑血管，恢复脑组织的供血
供氧。

市二院不断追求卓越，在卒中治疗
征途上留下了一串串闪光的脚印。

2015 年，市二院就成功开展了新乡
市首例脑动脉取栓术，成为全国地市级
医院开展此类手术的佼佼者之一，每年
都挽救了大量的大面积脑梗死患者，创
造的起死回生奇迹不胜枚举。

2019 年，市二院成为新乡市首批进
入《新乡市脑卒中地图》的溶栓、取栓定
点医院，2022 年继续纳入 2.0 版《新乡市
脑卒中地图》定点医院。

市二院开展急性脑梗死静脉溶栓
术已 20 余年，历经三代溶栓药物，平均
DNT（从患者入院到开始溶栓的时间）
在 30 分钟以内，远远优于国家规定
DNT标准。

市二院卒中中心救治卒中患者，多
学科闻风而动、各司其职已成常态，对
卒中类疾病的预防也有多种手段。预
防脑梗死的颈动脉支架置入术（CAS)和

颈动脉内膜剥脱术 (CEA)，以及预防和
治疗蛛网膜下腔出血的脑动脉瘤介入
治疗术、脑动脉瘤开颅夹闭术等关键技
术，在该院常态化开展，从而使无数卒
中高危患者化险为夷。

仁心仁术 唱响生命赞歌

金杯银杯，不如老百姓的口碑。市
二院卒中中心各成员科室收到了一封
封感谢信、一面面锦旗，有的来自年过
古稀的老人，有的来自青壮年人士，每
一封感谢信、每一面鲜红锦旗的后面，
都有市二院卒中中心医护人员不分昼
夜、不论节假日，以仁心仁术争分夺秒
抢救卒中患者的感人故事。

——一位老年患者右侧大脑中动

脉急性闭塞，市二院卒中中心紧急取
栓，使患者起死回生。

近日，市二院卒中中心接诊了一位
78 岁的男性患者，他的病情复杂且危
急，给医护人员们带来了一场严峻的考
验。

患者这一天没有像往常一样起床晨
练，家人感觉异常，一呼唤才发现他躺在
床上不能动，意识不清，而且伴随着大小
便失禁。家人惊慌失措，幸好在慌乱中
做出求助专业医院的正确选择——立刻
联系市二院卒中中心。

市二院卒中中心经过快速检查，发
现患者右侧大脑半球出现了急性脑梗
死，右侧大脑中动脉闭塞。结合患者的
既往病史，市二院神经内科一病区医生

王倩认为，对于急性脑栓塞患者，需要
立即进行取栓治疗，否则患者的生命将
受到严重威胁。

王倩立即与患者家属进行了充分的
沟通，告诉他们这是一种极为凶险的疾
病，必须争分夺秒取栓，并解释了患者的
病情和治疗方案。患者家属在听到这个
消息后，虽然感到十分震惊和担忧，但还
是选择了信任医生，同意取栓治疗。

在导管室，神经内科一病区介入骨
干臧西超、春小东、夏玲玲，以及导管室
赵汉卿、杨唤唤，麻醉科周旭扬等医护
人员，迅速为患者进行了脑血管造影检
查，进一步证实了患者右侧大脑中动脉
急性闭塞的诊断，明确了闭塞的部位和
尺度。

跑赢死神，是医护人员的不二选
择；争分夺秒，是医护人员精准取栓的
工作状态。在医护人员的共同努力下，
取栓手术圆满完成，患者大脑血流瞬间
畅通，生命体征也逐渐稳定下来。

术后，患者的神志逐渐转清，能够
清晰地表达自己的感受和需求。当天
下午，患者的四肢就能够自主活动，这
让医护人员和家属都感到十分欣慰。
术后第三天，患者能够无需搀扶下地行
走，精神状态也越来越好。

——一位 37 岁的年轻患者右侧肢
体瘫痪，市二院卒中中心使其活力重现。

近日，市二院卒中中心接诊了一
位年仅 37 岁的脑梗患者。这位患者在
家中突然发病，意识模糊、失语，右侧
肢体瘫痪，双眼向左侧凝视。家人发
现 后 ，立 即 将 其 送 往 市 二 院 卒 中 中
心。医生迅速对患者进行了检查，头
核磁结果显示患者左侧颈内动脉闭
塞。面对如此紧急的情况，卒中中心
的医疗团队立即启动了应急预案，争
分夺秒抢救患者。

“当时的情况非常危急，患者随时

都有生命危险。”卒中中心的一位主任
医师回忆道，“我们迅速组织了专家团
队，对患者进行了全面的评估，并决定
立即进行急诊脑动脉取栓手术。”

经过紧张而有序的手术操作，医生
成功地将患者闭塞的颈内动脉打通，患
者的生命体征逐渐平稳下来。术后，患
者右侧瘫痪的肢体、意识和语言也得到
恢复。

——一位 51 岁的男性患者突然遭
遇脑梗的袭击，市二院卒中中心周末加
班为之成功取栓。

这位 51 岁的男性患者出现急性脑
梗，患者及家属心急如焚，迅速前往当
地医院就诊，患者的病情却并未得到有
效控制，反而呈现出逐渐加重的趋势。
在这紧要关头，当地医院与市二院卒中
中心所属的神经内科一病区联系后，希
望能为患者开展取栓手术。

当这位病情危重的患者被送到市
二院时，虽然正值周末，但神经内科一
病区的医护人员没有丝毫的懈怠。快
速了解患者病情后，神经内科一病区负
责人孟欣立即召集介入小组骨干成员
臧西超、春小东、夏玲玲，为患者进行脑
动脉取栓术。孟欣团队凭借精湛的医
术和丰富的临床经验，成功为患者打通
了堵塞的血管，挽救了患者的生命。

转危为安后，患者对孟欣团队牺牲
周末为他取栓万分感谢。孟欣说，只要
能让患者脱离生命危险，别说一个周末
不休息，就是十个一百个周末不休息，
我们也无怨无悔。

为抢救和治疗卒中患者，市二院卒
中中心每一位医护人员都默默奉献，宵
衣旰食，甘愿承受为患者取栓中受到的
射线辐射，因为这些医护人员珍爱每一
条鲜活的生命，他们最爱看患者“劫后
余生”的微笑，他们救死扶伤的初心坚
如磐石。
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重兵重器保“绿通” 仁心仁术降卒中
——新乡市第二人民医院卒中中心侧记

市二院卒中中心的医护人员争分夺秒救治患者


