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以为是视力问题
竟查出脑肿瘤
精湛技术巧“入路”
切除肿瘤还保存视力

“谢谢王主任，谢谢神经外科的医护人
员。”近日，一名患者将一面鲜红的锦旗送
到无锡市第二人民医院（江南大学附属中
心医院）神经外科王清主任手中。王清带
领团队凭借精湛的技术，不仅完整切除了
脑肿瘤，还成功保留了视力，帮助患者恢复
了正常生活。

70岁的老张从一年前就发现视力不太
好，看东西只能看到一半。原以为是上了
年纪的原因，直到他前段时间出现头痛症
状并逐渐加重，才来到市二院眼科就诊。
眼科接诊医生仔细询问病史并为其做了检
查，发现患者视野缺损且伴有头痛症状，判
断患者的病情可能不是简单的视力问题，
于是又为他做了头颅CT，发现患者颅内有
占位，便马上联系神经外科进行会诊。

神经外科主任医师王清将患者收治入
院，进一步完善检查后，明确患者为颅脑肿
瘤。肿瘤长在侧脑室三角区，这里正好属
于视放射区域，肿瘤压迫脑组织会影响到
患者的视力功能。传统的手术从距离腔隙
最近的地方进入切除肿瘤，但这种手术方
式不可避免地会影响到患者的视力功能，
造成术后视野缺失，导致患者永久性地丧
失部分视力，影响生活质量。

王清带领团队仔细查阅患者各项检查
检验报告，反复讨论患者病情，决定为患者
在神经内镜下进行手术。患者患有高血
压、房颤等慢性病，装过心脏支架，增加了
手术的难度。此外，手术面临一个棘手的
问题，即手术的入路，也就是从什么位置做
切口来进行手术。

经过反复讨论，并同麻醉与疼痛医学
科、手术室等充分沟通后，团队决定采用右
侧入路的方式，为患者制定了神经内镜下
经对侧纵裂-大脑镰-锲前叶入路三角区
脑肿瘤切除术。手术顺利完成，患者恢复
很快，视野缺失和头痛症状消失，也没有出
现任何并发症。而且由于横切口在后脑勺
上，术后患者头上的切口非常隐蔽，被头发
掩盖后几乎看不出痕迹。患者和家属都非
常感激，出院以后，特意制作了锦旗向神经
外科团队表示感谢。 （良缘）

年终，对于不少职场人士来说是
最忙碌的时候，而且种种压力让其中
不少人喘不过气来，到无锡市精神卫
生中心就诊的市民也比平时明显增
加。医院心理咨询与心理治疗中心
副主任医师曹磊明介绍，很多人患的
都是“年终焦虑症”。

临近年终，活泼开朗的职员
抑郁了

进入11月后，面对单位的年终
冲刺，20多岁的银行职员小许几乎每
天加班，早出晚归，尽管如此，她仍然
对今年的目标是否能完成心里没底，
加上想到来年的目标，更是迷茫。近
段时间，平时活泼开朗的她，像变了
一个人，与同事懒得搭理，时不时还
冒火药味，对平时喜爱的美食也失去
了兴趣。当她萌生辞职念头时，立刻
遭到了家人的反对，因此心中更加郁
闷，还出现了心悸、失眠等情况。意

识到自己情绪问题严重性的她走进
了无锡市精神卫生中心。曹磊明副
主任医师根据她近期的情况，以及情
绪量表的测定结果，确诊她目前处于
焦虑抑郁状态，于是一方面通过药物
治疗帮助小许改善睡眠和情绪状态，
另一方面通过心理辅导改变她一些
固有的看法，调整自己的心态。目
前，小许的症状逐渐消失，也能继续
从容应对工作了。

年终时段，最容易让职场人
士焦虑

“年终焦虑症”是由于在年终这
一阶段发生的一些事件，使人的生活
规律发生变化而引起的、影响个体生
活与工作的亚健康状态或心理疾
病。曹磊明介绍，这一阶段最容易让
职场人士焦虑，工作指标未完成、对
来年方向迷茫、不如同学混得好、春
节放假的“人情债”、未婚青年被催婚

……一些职场人士就可能会出现各
种心理问题，表现为心慌、胸闷、气
急、尿急尿频、失眠等躯体症状，进而
导致注意力不能集中、精力和体力不
足、兴趣减退、做事效率下降，影响到
日常工作和生活。

“年终焦虑症”的高发人群通常
为做事追求完美，凡事注重细节，对
自己要求很高；比较敏感，很在意他
人对自己的看法；遇事都会做好最坏
的打算，不喜欢改变或尽量避免突然
的变化等性格特点的人。

释放自己，特别严重者要求
助医生

越是忙的时候，职场人士越是要
想办法释放自己，才能在超忙的工作
中游刃有余。曹磊明介绍，这个阶
段，需要职场人士寻找一些办法解决
问题。首先，要调整好自己的心理状
态，因为很多时候，情绪状态与人们

的认知和想法是有关的，有些人过于
关注自己的职场或工作，把重心完全
放在这一边，当另一边出现问题时，
整个系统会崩塌。这个时候需要更
多地去关注工作以外的东西，也要寻
找合理的发泄方式。如遇到困难的
时候，可以找亲人、朋友倾诉。此外，
可以适当增加一些活动和锻炼，尤其
是冬天，不能整日窝在室内，适当的
户外运动，多晒太阳，能够让脑内分
泌一些物质，如脑啡肽、内啡肽，这些
物质能促使情绪好转。适当吃一些
甜品、香蕉之类的食物，也会改善情
绪和睡眠。

曹磊明提醒，如果职场人士多思
多虑难以控制，心神不定查不出病
因，对日常工作、生活影响较大，靠上
述这些自我放松的手段不能解决问
题时，就应该尽早寻求心理医生的帮
助了。 (一文）

“胎儿心率急剧下降，心音
微弱，需要紧急抢救。”12月 10
日，中国（江苏）第19期援圭亚那
医疗队队员、无锡市儿童医院新
生儿重症监护室(NICU)主任助
理、主任医师孙海斌在圭亚那林
登医院新生儿病房查房时，突然
接到该院总值班医生打来的电
话，告知一位怀孕35周+2天的
孕妇在做常规胎心监护检查时，
发现胎儿出现危险情况。

挂上电话，孙海斌跟援圭亚
那医疗队队员张阳一起赶往急
救室。在查看患者病情后，根据
多年的临床经验，孙海斌考虑孕
妇出现急性胎儿窘迫，可疑胎盘
早剥，立即启动紧急剖宫产应急
预案，开通绿色通道。患者很快
被送往手术室。该院产科、新生

儿科、麻醉科等相关科室的应急
抢救团队人员全部到位，紧急进
行剖宫产术。

新生儿出生时没有呼吸、全
身苍白、心跳微弱，属重度窒息
濒死儿，一分钟Apgar评分只有
2分（满分10分）。“此时的患儿
生命垂危，容不得半点延误。”孙
海斌立即为患儿清理气道，进行
气管插管，保持呼吸道畅通，然
后进行胸外按压帮助患儿建立
循环。经积极救治，患儿逐渐建
立自主呼吸、心跳有力、心率上
升，Apgar 评分逐渐上升至 4
分-7分。

待新生儿状态平稳后，孙海
斌和当地医护人员组成了转运
团队，立即将其转入新生儿重症
监护室，放入新生儿保暖箱，连

接上刚投入使用不久的呼吸机
辅助呼吸改善通气，并行脐静脉
置管、生理盐水扩容、补液支持
等治疗。

经积极治疗后，患儿生命体
征渐趋平稳，但2小时后患儿病
情出现反复，气管导管内出现较
多新鲜血性液体，考虑出现肺出
血，立即予上调呼吸机参数，同
时给予止血、血浆输注、纠酸、镇
静、抗感染等措施。

随后，患儿气道内的血性液
体逐渐减少，在第三天成功拔管
撤机，给予普通鼻导管吸氧。经
过医护团队的日夜守护和积极
救治，患儿病情好转，各项生命
体征稳定，出生后第9日顺利出
院。

（儿宣 通讯员孙海斌）

“年终焦虑症”缠上职场人士
心理专家：调整状态，通过户外运动等增加些脑啡肽、内啡肽

克服缺医少药 全力挽救生命

援圭医生紧急救助新生患儿

“ 感 谢 锡 山
人民医院医生的
精心治疗，我今
天顺利出院了！”
近日，经过无锡
市锡山人民医院
专家远程会诊，
调 整 治 疗 方 案
后，青海省海东
市化隆县人民医
院一名慢阻肺病
（COPD）、Ⅱ 型
呼吸衰竭患者，
症状明显好转，
治疗效果显著。
出院时他对该院
医护人员表达了
由衷感谢。

（邓晓兰）


