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文/图 记者 陈贻贵

通讯员 李文娟 孟天笑

颈椎骨折手术难度大、风险高，稍有
不慎可导致瘫痪或危及生命。近日，市中
心医院脊柱外科团队在先进的3D打印
技术的辅助下，为一位颈椎骨折患者成
功实施全市首例应用3D打印椎间融合
器辅助颈椎骨折手术。

患者屈大爷今年73岁，因从高处跌
落导致颈部骨折，随即被紧急送往市中
心医院救治。入院后，脊柱外科主任李勇
立即带领医生团队对其进行详细问诊和
全面检查。通过CT检查后，李勇发现屈
大爷第七颈椎完全性前脱位，合并严重
的颈椎后方附件骨折，属于临床罕见的
颈椎复杂骨折。

“按理来说，这种骨折患者损伤平面
以下会全部瘫痪，该患者却没有瘫痪，这
在临床上十分罕见，真是一个奇迹。”李
勇介绍，由于颈椎部位有重要的血管、神
经，患者颈椎脱位发生在颈、胸椎连接
段，处于应力集中节段，脱位已处于严重

失稳状态。由于脊髓失去了椎骨的有效
保护，术前搬运、手术体位的摆放过程中
稍有不慎，就有可能造成脊髓损伤，从而
引起患者全身瘫痪或死亡。

考虑到手术风险大、难度高，李勇
马上组织院内相关学科组成 MTD 团
队，并与国内知名脊柱外科专家王文军
教授展开治疗方案讨论。经专家充分讨
论并与患者家属沟通后，李勇决定采用
王文军教授团队原创知识产权专利
——3D打印钛网技术。术前，采集患者
颈椎 CT 数据进行数据重建，然后使用
术前VR 虚拟技术模拟手术，测量相关
数据，预判术中情况，明确颈椎骨折可
复位的高度和角度，并利用 3D 打印技
术为其“量身订制”了颈椎钛网。

李勇说，该钛网采用3D骨小梁桁架
结构，扩大了终板接触面，避免钛网术后
下沉。同时，兼顾上下终板的骨长入，促
进钛网与椎体的骨性融合，增加融合率，
确保颈椎复位术后的稳定。

9月17日上午，在李勇和王文军的
共同协作下，由麻醉师、护士密切配合，

齐心协力勇闯“手术禁区”。术前，予以
West-halo 支架固定牵引，同时使用药
物给颈髓脱水消肿，减轻脊髓压迫和水
肿。手术中，先行后路减压固定，再行前
路减压将 3D 打印钛网置入屈大爷颈
部，最终实现精准的置钉固定，降低了
手术中损伤血管、神经的风险。在3D打
印技术的辅助下，仅用4小时就成功完
成了高水平、高难度的颈椎骨折切开复
位椎管减压内固定手术。术后，拍片显
示屈大爷的术后颈椎复位固定良好，相
关症状明显改善，其神经功能正在逐步
恢复中。

随着 3D 打印技术在骨科、脊柱外
科临床应用的不断深入，个体化、精
准化治疗已成为当前外科手术技术
发展的潮流。此次手术的成功实施，
标志着市中心医院脊柱外科 3D 打印
技术临床应用领域取得重大突破，也
象征着邵阳地区颈椎外科手术开始
朝个性化、精准化方向迈进，邵阳地
区的群众在家门口就能享受高质量
精准医疗服务。

3D打印钛网置入患者颈部

首例高难度颈椎骨折手术成功实施

紧张手术中。

马 荣

拔火罐是中医传统技术。
拔火罐的调节作用是建立在
负压和温热作用的基础上。很
多人都特别喜欢拔火罐，不管
什么病都想拔个火罐。其实，
拔火罐很有讲究。

拔火罐比较耗气，体质过
于虚弱者在拔罐后有可能反
而更虚弱。年老且患有心脏病
者拔罐更应慎重。拔罐时皮肤
在负压下收紧，对全身是一种
疼痛刺激，这类患者在这种刺
激下可能会使心脏疾病发作。

拔火罐后不宜马上洗澡。
很多人喜欢在拔完火罐后洗
个澡，认为这样很舒服。其实，

拔罐后，皮肤局部有瘀血，皮
肤毛孔正处于张开状态，特别
是洗冷水澡很容易导致身体
受寒。正确的洗澡时间是在拔
罐后的 1—2 小时，并且洗澡
水的温度要稍高一些。

不是哪里不舒服就拔哪
里。胸口的心尖冲动处不宜拔
罐。局部有皮肤烫伤、溃疡、感
染、肿瘤的部位不宜拔罐。孕
妇拔罐时应避开腰骶部及腹
部，否则极易造成流产。

留罐的时间不一定越长

越好。火罐拔的时间过长，就
可能出现水疱，这样不但伤害
到了皮肤，还可能会引起皮肤
感染。一般情况下，临床上需
要皮肤局部起疱时，一般会留
20 至 30 分钟，但在正常情况
下，一般以留罐10至15分钟
为宜。如留罐时间过长导致皮
肤起水疱，小的不需处理，任
其自然吸收。对于大的水疱，
医生一般会用针灸针刺破，使
疱内液体流出，涂以烫伤膏，
覆盖消毒敷料，防止感染。

同一个位置不能反复拔。
反复拔会对皮肤造成损坏，比
如红肿、破损，甚至造成感染，
得不偿失。

拔火罐适合腰背颈肩腰
腿痛、风寒湿痹、软组织扭伤、
哮喘、咳嗽、中风偏枯、带状疱
疹、伤风感冒及四肢疼痛麻
木、功能障碍等病征，此外还
可用于防病保健、解除疲劳。
拔火罐的治疗范围广，但要说
拔火罐包治百病，肯定是夸大
了疗效。对于疼痛类疾病，使
用火罐前应首先弄清楚引发
疼痛的病因。如果疼痛是由于
慢性病或肌肉紧张引起的，如
腰肌劳损引起，这种情况下拔
火罐也无济于事。

拔 火 罐 有讲究

魏婧宇

10 月 8 日是“全国
高血压日”，今年的宣
传 主 题 是“ 血 压 要 知
晓，降压要达标”。高血
压 是 健 康 的“ 隐 形 杀
手”，容易引发多种并
发症，被确诊高血压的
患者都希望尽快把血
压降下来。专家提醒，
降压治疗要平稳，短时
间内血压下降太快，可
能引起脑梗塞，加大脑
中风的风险。

内 蒙 古 自 治 区 人
民医院心脏中心副主
任、主任医师吴云说，
降压治疗的目的是使
高血压患者的血压达
到目标水平，从而降低
脑 卒 中 、急 性 心 肌 梗
死、肾脏疾病等并发症
发生和死亡的危险。不
同的人群因为年龄、基
础疾病的不同，降压目
标各不相同，“血压不
是低了就好，降压更不
是越快越好。”

“血压的波动程度
过大也会有危险。”吴
云 说 ，降 压 治 疗 要 坚
持“达标、平稳、综合
管理”的原则。其中，
达标是控制血压的根
本，早降压早获益、长
期降压长期获益；长期坚持健康的
生活方式和药物治疗，才能达到平
稳降压；还要根据个体化差异，综
合管理血压和并发症。

如果血压下降速度太快，血管内
压力会明显下降，血流速度减慢，会
引起心、脑、肾等重要脏器缺血、血流
灌注明显较少，脑血管内容易形成血
栓、栓塞或因其他原因导致脑供血不
足，造成缺血性脑血管病。如果患者
本身存在脑血管狭窄，血压过低反而
会增加患缺血性脑中风的风险。专家
提醒，高血压患者应在 4 周至 8 周内
将血压逐渐降至目标水平，年轻、病
程较短的高血压患者可较快达标。

吴云建议，高血压患者一旦被确
诊，可以在生活方式干预的同时启动
药物治疗。药物治疗从小剂量开始，
根据需要逐步增加剂量；优先应用长
效制剂，减少血压波动；有些患者血
压难以控制，需要在医生指导下联合
用药；根据患者具体情况、药物有效
性和耐受性，选择适合的药物。

“药物治疗要长期坚持，不能今
天吃了药觉得血压下来了，第二天就
不吃药了，这样血压波动对身体危害
更大。”吴云说，“要获得降压带来的
益处，必须长期坚持规范服用降压
药，不论血压是否降到正常值、有没
有头晕等症状，都要坚持服药。”
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