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——泉州市正骨医院助力西藏洛隆县医疗高质量发展纪实

从刺桐城到雪域高原，跨越数千公里的山
海阻隔，隔不断泉州医者的仁心与大爱。近年
来，在泉州市卫生健康委员会指导下，泉州市
正骨医院积极响应国家和省市援藏工作部署，
以“组团式”医疗援藏为纽带，将优质医疗资源
源源不断送往西藏昌都市洛隆县。

一支支柔性援藏团队接力奔赴高原，一台
台手术填补空白、一次次走村入校筛查、一项
项技术留在当地……他们在雪域高原书写“泉
洛一家亲”的健康答卷。

受高原高寒气候和长期劳作负重影
响，洛隆县不少群众饱受膝关节严重畸形、
持续性疼痛的困扰，重度大骨节病患者甚
至丧失劳动能力。然而，当地县域医院难以
开展复杂的关节置换手术，患者不得不长
途奔波求医。

泉州医疗援藏力量的精准攻坚带来了
转机。今年10月，在泉州市正骨医院党委副
书记、院长陈长贤的统筹安排下，该院副院
长李炳钻带领由关节科庄至坤主任医师等
专家组成的医疗团队赴洛隆，为20名重度
大骨节病患者实施个性化定制导板辅助不
开髓膝关节置换术。

术前，团队在泉州远程调取患者影像
资料，逐一完成三维重建、数字化力学分析
和截骨模拟，为每位患者量身定制3D打印
手术导板；抵达洛隆后，泉州专家亲自主
刀，当地骨科医师全程跟台学习。最终，20
台手术全部顺利完成，患者生命体征平稳，
陆续开展康复训练。这是昌都市首次开展
此项技术，此举填补了当地空白。

值得一提的是，国内精准膝关节置换

多依赖造价昂贵的手术机器人，难以在高原县域普
及。而3D打印个性化导板技术不依赖大型设备，
通过术前三维重建精准规划截骨方案，以个性化
导板将手术设计“复制”到实际操作中，实现不开
髓、创伤小、出血少、康复快的精准置换，具有高精
度、低成本、易推广的显著优势，真正适配高原县域
医疗实际。

泉州市正骨医院副院长李炳钻表示，这一技术
的落地，正是“开展一例手术、掌握一项技术、培育一
批人才”援藏目标的生动实践。

技术破冰
3D打印导板辅助手术填补昌都空白

名医之风，不仅体现在手术台上的精
湛技艺，更在于走出诊室、服务大众的为
民情怀。

作为小儿骨科学术带头人的李炳钻，
是泉州市科协遴选培育的刺桐科学传播
学者队伍中的优秀代表。长期以来，他坚
持“医疗为民、科普惠民”，常态化下沉校
园、深入一线开展公益科普。

10月 16日，作为国家儿童青少年脊
柱侧弯中医药干预试点城市泉州项目执
行人，李炳钻带领泉州柔性援藏专家团队
与洛隆县人民医院医疗骨干组成联合医
疗队，走进洛隆县第二中心小学，为四年
级、五年级学生开展脊柱侧弯筛查暨健康
科普活动。

筛查现场，专家逐一为学生进行脊柱
专项检查，认真记录健康数据、建立专项
台账，对可疑病例登记跟踪。李炳钻一边
筛查，一边向身旁的本地医生示范规范化
查体手法，把技术规范留在当地。筛查间
隙，团队还为闻讯而来的教师和群众诊治
长期颈肩腰腿痛病症，运用泉州正骨手法
现场施治，患者症状均明显改善。

课堂上，李炳钻结合高原学生日常坐
姿、书包负重、运动习惯，用通俗生动的语
言讲解脊柱侧弯的成因、危害和自查方
法，系统传授规范坐姿、科学运动、体态管
理等防护要点。孩子们专注聆听、踊跃互
动，课堂气氛热烈。一声声稚嫩的“谢谢”，
是雪域少年最暖心的肯定。

名医引领
刺桐科学传播学者把健康送到雪域校园

医疗援藏不是“单向输血”，而是并
肩作战、共同成长。今年，在泉州市卫健
委和泉州“组团式”医疗援藏队推动下，
泉州市正骨医院与洛隆县人民医院结成
国家级中医优势专科骨伤与推拿专科联

盟，并揭牌成立泉州正骨
流派洛隆工作室，两地骨
科协作从“远程指导”走
向“并肩实干”。

在发育性髋关节发育不
良筛查技术帮扶过程中，泉州市
正骨医院专家团队在洛隆县人民医院
超声科开展业务交流分享会，内容涵盖
科室管理、医疗质控、人才梯队建设及小
儿髋关节超声筛查理论与实操要点，现
场为多名婴幼儿完成髋关节超声筛查，

“手把手”开展一对一实操带教。
李炳钻随后面向儿科、超声科医务

人员开展小儿髋关节筛查联合专项培
训，推动儿保临床评估与超声辅助检查
无缝衔接。如今，当地患儿足不出县即可
接受规范的小儿髋关节超声筛查，科室
人员已基本掌握DDH超声筛查技能。

从药品捐赠到技术帮带，从校园筛
查到手术带教，泉州市正骨医院援藏团
队依托专科联盟和工作室平台，通过师

带徒、跟台带教，把技术真正留给洛隆本
地医生。

正如洛隆县委书记罗超文在揭牌仪
式上所言，双方正持续深化技术交流、人
才培养、业务帮带，真正把优质医疗资源
引进来、留下来、用起来，让泉州正骨流
派技术扎根雪域高原。

山海虽远，医者同心。在泉州市卫健
委的统筹指导下，泉州市正骨医院正以
一项项务实举措，推动医疗援藏从技术
支援向长期共建提升，让闽藏协作的仁
心仁术铺就一条高原群众看得见、走得
稳的健康之路。 （张沼婢 吴佳弘）

体系赋能
专科联盟推动“输血”变“造血”
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颈椎病正悄然盯上更多人，我国颈椎病发
病率约15%，且年轻化趋势明显。泉州市中医
院骨伤科主任医师苏再发提醒，长时间低头刷
手机、伏案工作、枕头不合适等，都会让颈椎长
期“超负荷”，看手机时，不妨下巴微收，把屏幕
抬到接近视线的高度，给脖子减减负。

苏再发介绍，脊柱是人体的“主心骨”，颈椎
位于最上端，既要支撑头部，又要保证灵活转
动。头部越往前倾，颈椎承受的负担越大。若椎
间盘长期处于高压状态，老化会加快，可能突出
或长出骨刺，进而压迫神经、脊髓，引发颈肩痛、
手麻、头晕等不适。门诊中，教师、IT从业者等人
群的颈椎问题较常见，年轻患者增多，这与长时
间使用智能手机、坐姿不良密切相关。

“很多人以为只有低头才会损伤颈椎，其实
窝在沙发里刷手机、靠在椅背上半躺、枕头过
高或不枕枕头，都会破坏颈椎自然曲度。”苏再
发说，保护颈椎要从日常姿势入手。看手机时
下巴微收，别把手机放得太低，屏幕尽量与视
线持平；同时，控制连续使用手机、电脑的时
长，每隔一段时间就起身活动。用电脑时，桌椅
高度要合适，让头颈和躯干保持端正。

锻炼同样重要。苏再发建议，可加强背部肌
肉锻炼，游泳是较好的运动。还可以尝试“小燕
飞”的锻炼方式，即趴在床上，四肢翘起，保持
约10秒后放下，反复做20个，量力而行。若出
现持续颈肩痛、手麻、头晕等症状，应尽早就
医，不要盲目按摩。护好脊柱，从每一次抬头、
每一个正确坐姿开始。 □融媒体记者 张沼婢

给颈椎减负，屏幕高度接近视线

手机抬高点 下巴收一点
三年里，60多岁的刘阿姨（化名）

一直被不受控制的频繁眨眼困扰着。她
的双眼干涩、总有异物感，看东西、出门
活动都明显受影响。起初，她以为只是
普通的眼疲劳，可眨眼的问题越来越严
重。不堪其扰的她，最终来到厦门眼科
中心就诊。

接诊的眼表与角膜病科副主任医师
罗顺荣发现，刘阿姨有明显的眼睑不自
主痉挛、抽搐，双眼很难正常睁开，单次
睁眼时间最长只有1秒。进一步的干眼
检查显示，她双眼睑板腺堵塞、结膜轻度
充血。结合表现与检查结果，刘阿姨被确
诊为“双眼眼睑痉挛，合并双眼干眼症”。

针对刘阿姨的病情，罗医生予以肉
毒素注射，以改善眼睑痉挛。治疗后，刘
阿姨频繁眨眼的症状明显缓解，睁眼维
持时间从原来的1秒提升至10秒；后续
再配合人工泪液规范治疗，双眼干涩、异
物感等干眼症状也同步得到了改善。

不少人会疑惑：眨眼本是滋润眼球
的动作，眼睑痉挛造成的频繁眨眼，怎
么反而引发了干眼症？

对此，罗医生解释道，眨眼是眼部
自我保湿、调节泪液的生理过程，正常
眨眼可将泪液均匀覆盖眼表，保持眼球
湿润。而眼睑痉挛患者眨眼次数异常增
多，反而打乱了泪液分布与排出，加速
泪液流失、破坏眼表保湿能力，从而诱
发或加重干眼症。

眼睑痉挛好发于中老年女性，却极
易被忽视。不少患者早期只是偶尔眼皮
跳、频繁眨眼，常被当成普通眼疲劳。如
果长期不愈，一方面，会反复出现眼干、
异物感等问题，还可能继发眉毛下垂、上
睑下垂、眼睑皮肤松弛；另一方面，持续
加重的干眼症状，严重时可造成角膜上
皮缺损，甚至引发角膜溃疡，影响视力。

罗顺荣医生提醒，早期轻度眼睑痉
挛可先尝试热敷、规律作息等保守治疗
方式。如果出现长期反复眼皮跳动、不受
控频繁眨眼、睁眼费力等表现，且持续伴
随眼干、眼部异物感等，建议到眼科就
诊，通过系统性检查明确病因，区分是干
眼症还是眼睑痉挛。必要时，再前往神经
科排查神经系统相关病因，确诊后对症
治疗，避免病情迁延加重，诱发角膜损
伤、视力受损等更严重的眼部问题。

□融媒体记者 张沼婢 通讯员 梁尘

频繁眨眼3年
睁眼最久1秒

这个时节的气温如同过山车，一天之
内冷暖切换是常态，心脑血管和呼吸道正
经历气温变化的考验。

在低温刺激下，人体为减少散热，会激
活交感神经，使全身血管收缩、外周阻力增
加，血压随之升高。研究显示，室外气温高
于5℃时，气温每下降10℃，收缩压平均升
高近7mmHg，高血压患者和老年人的血
管调节能力更弱，血压波动幅度会更大。

福建医科大学附属第二医院心血管内
科主任医师王振华提醒，昼夜温差大，早晚

寒意加深，一天内体感冷暖变化明显，需谨
防呼吸道和心脑血管疾病找上门。

天冷饮水减少，血液浓缩、黏稠度上
升，更易形成血栓；室内外温差反复刺激，
血管经历“收缩—扩张”的交替，会加速内
皮损伤；秋冬季节又是呼吸系统疾病的高
发期，呼吸道感染带来的炎症反应会进一
步加大心血管疾病发生的风险。对高血
压、动脉硬化、糖尿病患者来说，这几重因
素叠加，更容易诱发脑卒中。

应对温差，民间常提“春捂秋冻”。但

“秋冻”并非人人适用，更不是越冻越好。
泉州市中医院中医内科主任医师刘德桓
提醒：通常气温低于15℃，或是早晚温差
超过8℃时，就不能再“秋冻”。对高血压、
冠心病、糖尿病患者，有脑血管病史人群，
以及65岁以上的老年人，“秋冻”带来的
风险远大于“锻炼获益”，降温时，更应及
时添衣，而非硬扛。

气温变化大的时候，更实用的方法是
“洋葱式穿衣”：内层选棉质面料，吸汗透
气；中层侧重保暖；外层以防风为主，便于

随时穿脱。眼下，泉州白天午后仍可能有
25℃以上的暖感，夜晨却凉意明显，早晚
多穿一两层衣物，中午再逐层脱，比单纯

“多穿”更能适应这种天气。
保暖的重点部位是头颈、背部、腹部

和双脚，这些区域血管密集、容易受凉，外
出时，帽子、围巾可以备上。

除了防寒保暖之外，还要注意勤洗
手、多通风，前往医院、密闭场所或乘坐公
共交通工具时科学佩戴口罩；出现发热、
咳嗽等症状后注意休息，症状较重时尽早
就医。可根据自身情况和医生建议接种流
感疫苗、肺炎链球菌疫苗等。

此时正是吃柿子的时节，泉州人有
“霜降吃柿，不流鼻涕”的说法，柿子可润
燥生津，但不宜空腹吃，也不宜与螃蟹同
食，胃肠偏弱的人浅尝即可。

□融媒体记者 张沼婢

心脑血管和呼吸道正经历气温“过山车”的考验

昼夜温差大 谨防两类病
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