
健康072021.05.27/星期四/责任编辑：朱丹君

热线 86901890关注健康热点，传递养生观念，聚焦疾病防治

记者 朱丹君 通讯员 王凌云

“我只是台州600多万人中
普通的一员，但乐于坚守，便有
了生命里最富诗意的遇见，遇见
一师阿拉尔⋯⋯”当援疆工作进
入倒计时，温岭市第一人民医院
儿科医生滕承志难言心中的不
舍。
十年援疆路，万里浙疆情。

去年4月，滕承志作为浙江省第
十批援疆儿科医生，来到新疆生
产建设兵团第一师阿拉尔医院
（以下简称第一师阿拉尔医院），
开展为期一年半的医疗援疆工
作。
从东南沿海小城到风沙凛冽

的南疆边陲，滕承志觉得援疆工
作很充实且富有意义，就是经常
想念远方的家人，“无法陪伴孩子
步入高考考场，我这一走，就将
赡养父母、教育孩子的重任全部
落在爱人身上。”

挑灯夜战备课
打造一支带不走的儿科队伍

在滕承志的微信朋友圈，记
录了他和伙伴们援疆期间的点点
滴滴。“初到阿拉尔的我们，都有
过鼻孔出血、喉咙干疼、嘴唇干
裂的症状。”可是，来不及“矫
情”，他们立即投入到紧张的工作
中。
“缺人才不能单靠引进，必

须打造一支本地化的人才队伍。”
援疆以来，滕承志对工作目标有
了更加深刻的认识，对党和国家
的援疆政策有了更加深刻的领
会。去年，第一师阿拉尔医院成
功晋升三级甲等医院，作为全科
医生培训基地，医院肩负的担子
很重。
“我们不仅是医生，也是老

师，要注重‘造血’与‘输血’并
重，不仅要把医疗专业知识技能传
授给徒弟们，还要把他们培养成教
学能手。”滕承志拥有省级住院医
师规范化培训教师资格证，承担着
繁重的临床与教学任务。
工作之余，滕承志每每挑灯

夜战，精心准备课件，给第一师阿
拉尔医院儿科的医护人员进行业务
讲课，夯实儿科教培基本功，并定
期对医共体分院 7-16团医院医生
开展远程业务培训，期望为当地医
疗领域打造一支带不走的儿科教学
队伍。
近期，第一师阿拉尔医院创

建全新的危重新生儿救治中心。
作为中心管理委员会、危重新生
儿抢救管理小组成员之一，滕承
志还协助建立健全规章制度流

程、参加工作专题会等，帮助救
治中心更加高效、有序地开展危
重新生儿救治。

将公益延伸到新疆
带动更多爱心人士参与

在一场以“明月出天山·爱心
系浙疆”为主题的天山公益助学
活动中，塔里木职业技术学院 37
名学生，每人每学期分别获得500
元助学金，直到学生完成学业。
“希望通过自己的绵薄之

力，让学生们成为自己想要成为
的人，将来报效祖国，建设好自
己的家乡。”看到援疆老师王永江
发起的天山公益助学活动，滕承
志毫不犹豫地加入了这支队伍，
“涓涓细流，也能汇聚成海，希望
一起传递这份爱心。”
“在温岭市第一人民医院儿

童医学中心，我们有个‘丑小
鸭’患儿关爱公益项目，拉近了
医生与患儿之间的距离。”作为一
位儿科人，滕承志想将这份公益
项目延伸到新疆，将更多、更有
意义的公益活动引入阿拉尔市，
把公益行动在当地办得更好，希
望带动更多爱心人士参与公益行
动。
“援疆时光太短暂了，感觉每

天的时间都不够用。”滕承志还与
台州援疆医务人员一起下沉到团
场和连队，积极参与巡回义诊、
远程医疗等公益服务，让基层老
百姓在家门口就能感受到台州专
家的服务，为阿拉尔儿童健康保
驾护航，为民族大团结大发展大
繁荣留下美丽注解。

5月16日是第31个“全国助残日”。5月11日上午，温岭党建
联盟党员志愿者在大溪残疾人之家，开展主题为“情系弱势 扶残助
残”的“三服务”活动。本次义诊，医生们为残疾人之家成员以及
附近村民提供健康咨询服务，并送上了慰问品。 通讯员 史一岚摄

情系弱势 扶残助残

本报讯（记者朱丹君 通讯
员史一岚） 5月 14日上午 8时
许，正是医院比较忙碌的时候。
当天，患者洪先生到温岭东方医
院门诊就医时，突然晕厥倒地不
起。危急时刻，医护人员迅速反
应、及时救治，上演了一场“生
死时速”！
事发时，正在门诊坐诊的大

内科主任王琨最早赶到候诊室。
检查后，王琨发现患者呼之不应
并且已无心跳后，立即对其进行
心肺复苏。很快，医务人员闻
讯，纷纷赶到现场参与急救。

“患者当时已无自主呼吸，
瞳孔散大。”参与急救的王志明
主任回忆，医务人员立即为患者
电击除颤，持续开展心肺复苏，
并开通静脉通道肾上腺素静脉注
射。幸好，约 4分钟后，患者心
跳恢复。
但是，患者心跳恢复后，一

直没有苏醒，出现呼吸急促、烦
躁不安、喉间有痰鸣音等症状。
为防止患者被痰液窒息，王志明
当机立断，为患者插管且一次成
功。急诊科的医生做了紧急处理
后，立即安排患者转入 ICU，进

一步对症治疗。
经过控制血压等一系列处置

后，患者终于在下午 1时左右苏
醒过来。“患者肌钙蛋白一直在
持续升高。”王志明说，肌钙蛋
白是心肌坏死的重要标志。考虑
到患者心梗可能性更大，已联系
上级医院接受进一步治疗。
据王琨介绍，大多数心肌梗

死发生前是有症状的，只不过有
些症状是隐匿的。约 2/3病人发
病前数天有先兆症状，最常见的
为心绞痛，其次是上腹疼痛、胸
闷憋气等。其中，心绞痛一半为

初发型心绞痛，另一半原有心绞
痛，突然发作频繁或疼痛程度加
重、持续时间延长，诱因不明
显，硝酸甘油疗效差，心绞痛发
作时伴有恶心、呕吐、大汗、心
动过速、急性心功能不全、严重
心律失常等。
时间就是生命。当患者出现

长时间胸痛、急性呼吸困难、突
然心悸，或出现“窒息感”，甚
至是“濒死感”等症状且不可缓
解时，家属要在第一时间拨打
120急救电话，争取尽早将患者
送到医院，争取最佳抢救时间。

患者突发心梗晕倒在医院

医护人员合力抢救上演“生死时速”

本报讯（记者朱丹君）想获得省城医生的治疗意见
甚至亲自操刀手术，无奈挂不上号，怎么办？别急，每
月都会有一大拨医学“大咖”来温岭。有需要的市民，
可提前一个星期预约。

●温岭市第一人民医院

6月5日，复旦大学附属华山医院手外科董震主任医
师，将到特需门诊坐诊、查房、手术。

6月5日，上海交通大学附属第一人民医院神经内科
桂雅星主任医师，将到特需门诊坐诊、讲课、查房。

6月5日，上海交通大学附属胸科医院肿瘤外科杨运
海主任医师，将到特需门诊坐诊、查房、手术。

6月5日，省中医院超声医学科主任，陈芬副主任技
师，将到肝胆胰甲乳超声影像会诊、手术。

6月7日，上海交通大学附属第九人民医院眼科林明
主任医师，将到特需门诊坐诊、查房、手术。

6月9日下午，邵逸夫医院肾内科主任、血管通路中
心主任，李华主任医师，将到特需门诊坐诊。

6月 11日，邵逸夫医院普外科副主任，胃癌中心副
主任，朱玲华主任医师，将到特需门诊坐诊、查房、手
术。

6月 12日，上海交通大学附属胸科医院放射科陈群
慧主任医师，将到特需门诊坐诊、放射中心读片。

6月 12日，浙一医院泌尿外科俞建军主任医师，将
到特需门诊坐诊、查房、手术。

●台州市中西医结合医院

作为浙江省中医院台州分院，浙江省中医院众多专
家将定期来院坐诊，并开展手术指导。

6月 5日，浙江省中医院肠胃外科陈贵平主任医师、
神经内科代建峰副主任医师、消化内科副主任医师包海
标、妇产科张丽副主任中医师、康复科毛雅君副主任医
师、康复治疗师宋彩平，将来院坐诊。

●浙江省肿瘤医院台州院区（台州市肿瘤医院）

作为浙江省肿瘤医院台州院区，浙江省肿瘤医院医
疗团队将长期在该院开展查房、手术。每月两次还会下
派科级别主任来院开设门诊与手术。
周二上午，妇瘤科朱滔主任医师在门诊坐诊。
周二全天，胸部肿瘤外科赵强主任医师在门诊坐诊。
周四全天，结直肠肿瘤外科付志璇副主任医师在门

诊坐诊。
周三全天，头颈肿瘤外科赵明副主任医师在门诊坐

诊。
周三全天，乳腺肿瘤外科俞星飞副主任医师在门诊

坐诊。
周二全天，肿瘤内科黄平副主任医师在门诊坐诊。
周二全天、周三全天，肿瘤放疗科曹才能副主任医

师在门诊坐诊。
周一上午、周三上午，肿瘤介入科郭立文副主任医

师在门诊坐诊。
6月 1日，浙江省肿瘤医院介入科邵国良主任医师，

来院坐诊、手术。
6月 4日，浙江省肿瘤医院乳腺外科邹德宏主任医

师，来院坐诊、手术。
6月9日，浙江省肿瘤医院头颈外科楼建林副主任医

师，来院坐诊、手术。
6月 11日，浙江省肿瘤医院腹部外科郭剑民主任医

师，来院坐诊、手术。
6月 12日，浙江省肿瘤医院胸部外科刘金石副主任

医师，来院坐诊、手术。
6月 18日，浙江省肿瘤医院乳腺外科杨红健主任医

师，来院坐诊、手术。
6月 21日，浙江省肿瘤医院腹部外科张云利主任医

师，来院坐诊、手术。
6月 24日，浙江省肿瘤医院介入科陈玉堂主任医

师，来院坐诊、手术。
6月 24日，浙江省肿瘤医院头颈外科王文栋副主任

医师，来院坐诊、手术。
6月 25日，浙江省肿瘤医院胸部外科蒋友华主任医

师，来院坐诊、手术。
同时，医院神经外科与北京天坛医院、上海华山医

院、浙二医院、邵逸夫医院、台州医院建立良好合作，
将不定期来院开展会诊、手术。

6月，有一大拨“大咖”来了

本报讯（记者朱丹君 通讯员
郑芳芳）“还没开始放疗，标记线
变浅了，怎么办？”张大伯被确诊
为肺癌已有一年多，一直在浙江
省肿瘤医院台州院区（台州市肿
瘤医院）接受放疗。放疗前，医
生根据张大伯肿瘤的定位，在他
体表作了标记线。前几天，他在
洗澡后发现身上的标记线淡化
了，于是便找来水彩笔重新描画
了起来。
张大伯对自己的“杰作”似

乎很满意，第二天向医生“炫

耀”自己的成果。这一幕，令医
生们哭笑不得。
“患者知道标记线淡了，需

要重新画，这个意识很好。”该
院肿瘤放疗二科赵琴燕主治医师
介绍道：“等到标记线完全褪去，
需要重新在模拟机下定位，既耗
时、又费力，但是补线必须由专
业医生完成。因为放射物理师是
通过体表标记线确保每次放疗位置
相同，标记线偏差，意味着误差增
大，后果可想而知。”
那么，放疗为什么要画标记

线呢？据赵琴燕医生介绍，放射
线在杀灭肿瘤细胞的同时，不可
避免地会伤害正常的组织或器
官。为了有效地杀灭肿瘤细胞，尽
可能地减少对正常组织和器官的损
伤，所以在定位后用墨水在放射区
皮肤上画上标记，大多标注十字
形，以便工作人员在放疗过程中制
定放疗计划及摆位放疗作参考，达
到治疗更加精准的目的。
记者了解到，传统的画线选

择的不是普通的彩笔，而是用龙
胆紫溶液，是无毒、无刺激的环

保医用墨水，标注在身上不容易
掉色。
“虽然这种墨水画在皮肤上

不易褪色，但数天至一周后，可
能因种种原因而使皮肤上标记线
的颜色变浅或部分脱落，所以患
者需要注意，千万不可擦掉。”医
生提醒，放疗患者每天要自查，
特别是在腰间/背部的标记线，保
证标记线条的清晰。放疗期间，
如需洗澡，在洗澡前，先看看标
记线是否清楚，务必注意保护好
皮肤上医生所做的标记。

放疗标记线变浅了，怎么办？

65岁大伯的这一操作，令医生们哭笑不得

一位援疆医生的爱国情怀

“这里离家乡很远，却离家国很近” 大咖来会诊 〉〉

舍小家为大家
用所学服务边疆人民

“我为每一位患儿治愈出院
而感到自豪，为台州援疆指挥部
和阿拉尔医院领导和同事无微不
至的关心而感动。”滕承志说，
援疆期间是一个学习和收获的过
程，“援疆工作丰富了我的人
生，开阔了我的视野，使我受益
终生。”
从江浙鱼米之乡到南疆边陲

之地，八千里路云和月。他用精湛
的医术和无私的情怀，把对群众的
爱洒在了这片热土上。当被问起能
否适应生活和工作的多重变化时，
滕承志觉得很充实且富有意义，就
是经常想念孩子、家人。
“我这一走，赡养父母、教

育孩子的重任全部落在爱人身
上。”滕承志说，女儿是一名艺
术高考生，除了努力学习文化
课，还需要背着沉重的画架，转
战各个省份考专业课，家长也更

为辛苦。
“父亲不在她身边，是一种

陪伴的缺失。”在孩子人生重要
的时刻，滕承志曾花四天时间奔
波 3万里，回到浙江送孩子到省
外考试，“身体是累的，但心里
是满足的。”因为相隔遥远，他
们定期以家庭视频会议形式讨论
孩子的学习问题，用微信或电话
的方式给孩子加油、鼓励。
“这里离家乡很远，却离家

国很近。”援疆期间，因为表现
突出，滕承志获评 2020年度农
工民主党温岭市总支优秀党员，
被温岭市统战部评为民主党派创
先争优活动先进个人，他还获得
浙江省对口支援新疆阿克苏地区
和兵团第一师指挥部“团结协作
优秀个人”等众多荣誉称号。
“一脚踏进阿拉尔，终身都

是兵团人。”滕承志表示，在今
后的工作、生活中，他会牢记自
己的责任，将民族团结精神发扬
光大，为新疆进步、国家富强、
社会发展继续贡献自己的力量。


