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8 月 18 日，市第二人民医院脑四科主任
邓焱坤收到一名患者家属发来的小视频，视
频中，一名老年人正迈着小步子在楼道间来
回练习，脸上洋溢着笑容。但一个月前，该老
人还躺在床上同病魔进行殊死搏斗。

7月6日14时许，74岁的李女士因“右侧
肢体力弱”被送往市第二人民医院诊治，经脑
四科接诊医生细致查体与问诊，初步诊断为
急性脑梗死。随后，接诊团队立即为该患者
开启卒中绿色通道，进行核磁共振检测和造
影，显示李女士双侧小脑半球、左侧半卵圆中
心、额枕导叶急性脑梗死，双侧大脑前动脉、
中动脉M2段多发斑块及重度狭窄。

脑四科主任邓焱坤综合评估李女士病情
后，确诊为急性脑梗死。考虑到大血管病变

具有病情重、继续进展可能性大、单纯药物治
疗效果不佳的特点，加之李女士已经错过发
病6小时以内的最佳治疗时间，无法再进行静
脉溶栓治疗，邓焱坤建议尽快在介入下行取
栓手术开通血管。但家属考虑到患者年龄偏
大，手术治疗风险性大，没有接受医生手术治
疗的建议，而是要求采取保守治疗。8月8日
早上，李女士出现不清醒、说话不清楚，右侧
肢体不会动等加剧症状，家属认识到手术的
必要性，此时距离患者发病已超过24小时。

了解患者家属诉求后，邓焱坤带领医护
团队立即对患者进行颅内动脉支架置入术。
经过1小时的手术，患者清醒并能简单对话，
右手可以简单活动，右腿也恢复知觉。随后，
经过近1个月的巩固治疗和康复，李女士基本

达到了生活自理的水平，重拾生活的希望。
邓焱坤介绍，脑动脉夹层发病早期临床

症状缺乏特异性，容易导致诊断延迟乃至漏
诊误诊。脑动脉夹层致残性高，多数患者一
旦确诊时病情较严重，严重影响患者健康及
生活。早期诊断对改善患者预后至关重要。
对于脑动脉夹层导致脑梗死的患者，快速判
断病因，尽快开通闭塞血管（颅内动脉支架置
入术）目前仍是首选，夹层伴闭塞开通，成败
关键是导丝顺利找到真腔并安全到达远端，
需要通过导丝前进的流畅度和走行的形态判
断是否在真腔；对于脑动脉夹层稳定的患者，
可给予抗凝或抗血小板治疗，若服药期间有
导致脑梗死或血管病变进行性加重者，可进
行血管内治疗。

60分钟！重开生命通道
——市第二人民医院成功救治一例急性脑梗死发病超24小时患者

邵阳日报记者 傅畅珺 通讯员 唐雯

精神分裂症是致残率极高和疾病负担最重的
精神障碍之一，其终生患病率为1%左右。该病以
一系列突出的精神功能障碍为特征，通常起病于
青春期或成年早期，对患者的幸福感、健康和社会
功能具有广泛的影响。如及时进行药物治疗或物
理治疗，疗效好，预后佳。

很多人问，该病是否具有遗传性？相关研究
表明，该病确有明显遗传倾向，若父母中有一方为
精神分裂症患者，其子女患病风险约为12%。

精神分裂症的主要病因有五大因素，分别是：
遗传因素。遗传因素十分重要，患者家庭成员的
遗传概率是正常人的三倍以上，若父母有一方患
有紧张型精神分裂症，则其子女患有精神分裂症
的机会就会大大增加，且与患者的血缘关系越近，
患病率越高；神经发育异常。受到神经发育危险
以及遗传因素的作用，患者大脑胚胎期异常发育，
心理整合功能出现异常；社会心理因素。社会环
境压力如阶层隔离、生活贫困、经济紧张、母亲孕
期饥饿等社会及心理因素，致使出现紧张型精神
分裂症；神经生化异常。多巴胺功能亢进假说、谷
氨酸生化假说等；病毒感染。如流感病毒感染等。

哪些表现可提示早期紧张型精神分裂症？患
者出现性格大变、情绪反常、思维障碍、感知迟钝、
言语动作失常等现象时，可提示早期紧张型精神
分裂症。

严重者出现自知力障碍，难以进行有效沟通
或者社会功能严重受损。一旦发现有精神分裂
症，要按照政府有关规定程序，由家属、亲人陪同
到精神科就诊。精神科医师在和家属了解病史以
后，收集家族史、现病史等，又要和患者面对面的
沟通。在沟通的过程中，通过情感障碍、认知障
碍、行为怪异、性格多变、幻听、幻想等方面的检
查，只要有两个严重的不足，可以提供诊断的依
据。所以，精神分裂症的诊断方法是很严谨、很严
肃的学术问题。一定要由专业医师掌握，一般只
能做科普知识的普及。

如何治疗？主要以缓解紧张型精神分裂症
状，使患者能进行正常的生活和社交为目标。具
体有以下几种方法：药物治疗。如阿立哌唑、利培
酮、舒必利等；物理治疗。电休克治疗、经颅重复
磁刺激治疗等；心理治疗。如认知行为治疗、功能
训练等；辅以中医治疗。

如何识别紧张型精神分裂症
市脑科医院 吕小华

新华社长春 8 月 19 日电 （记者 赵丹
丹） 近期，“特种兵式旅游”“City Walk（城市漫
步）”十分流行，但集中进行大量步行活动导致一
些人患上足底筋膜炎。

记者从吉林一些医疗机构获悉，近期，医院接
诊了多例因为过度行走或运动不当而出现足底、
膝盖等处疼痛的患者。医生提醒，旅行期间往往
每天数小时、连续多天进行大量步行活动，给足部
带来巨大压力，尤其对于扁平足人群、老年人和尚
属发育期的青少年来讲，更易引发急性足底筋膜
炎或腰、髋、膝、踝等部位的疼痛，应引起重视。

在吉林大学第一医院运动医学科就诊的闫
女士告诉记者，自己假期带孩子外出旅行，爬了
两座山，每天走几万步，回家几天后突然脚底疼
得不能落地。吉林大学第一医院运动医学科主
任宋之明介绍，足底筋膜炎又称跖筋膜炎，是足
底筋膜内侧跟骨结节连接处的无菌性炎症，是引
起足跟痛的常见原因。由于长时间走路或跑步，
足底肌肉及其筋膜受到反复过度套拉，导致局部
肌肉和筋膜劳损。“一些人平常运动较少，在旅行
期间陡然增加运动量，很易引发急性炎症，出现疼
痛。”宋之明说。

宋之明提醒，不仅是在旅行期间，日常生活中
足部健康也不容忽视，尤其是青少年。当前我国
青少年患有扁平足的不在少数，这些孩子在日常
活动中更容易摔倒，行走或弹跳、负重能力减弱，
易出现足外翻、走路外八字等现象，严重的还会造
成脊柱侧弯，是生长发育中不可忽视的健康隐
患。“12岁以前确诊扁平足后可通过手术治疗，使
用足弓支撑鞋垫等方式进行矫正治疗，越早治疗
效果越好。”宋之明说。

对于成年足弓塌陷患者，宋之明也建议使用
足弓支撑鞋垫，同时不能过度运动，在登山、长跑、
徒步后，应加强足底放松和按摩，并保证充分休
息，避免出现足底疼痛。

“特种兵式旅游”莫忘关注足健康

邵阳日报讯 （记者 唐颖 通讯员
高敏 郑雯） 近日，邵阳县人民医院新生儿
科收治了一名颅内出血患儿。在该院医护团
队紧急会诊、精心救治下，患儿终于转危为
安，康复出院。

据新生儿妈妈介绍，当时还在工厂上班
的她去卫生间洗漱，突然肚子不舒服，紧跟着
孩子就掉了下来，于是被紧急送往邵阳县人
民医院。接诊医生发现婴儿头顶因碰撞地面
形成两个大血肿，精神反应欠佳，呼吸稍急
促，高度怀疑伴有颅内出血可能。立即完善
头部CT，检查结果显示婴儿合并有颅骨骨折
和颅内出血。在新生儿科、神经外科的协同
诊治下，给患儿进行了头颅血肿穿刺，术后恢
复良好，头颅血肿消失，颅内出血吸收好转，
住院治疗后婴儿康复出院。

新生儿科主任唐君武介绍，新生头颅
血肿是较为常见的产伤之一。多是由于产

程延长、胎位不正、头盆不称、急产、巨大
儿 、母 亲 骨 盆 异 常 及 接 产 方 式 不 当 等 所
致。这一系列原因导致新生儿骨膜下血管
破裂，血液积聚并局限于骨膜下形成的边
缘清晰、不超过颅缝有波动感的包块就叫
做头皮血肿。新生儿自身凝血功能异常者
也可导致。

唐君武说，头颅血肿按血肿的部位分为
皮下血肿、帽状腱膜下血肿和骨膜下血肿。
皮下血肿体积小、张力高、压痛明显，周边较
中心区硬，易误认为颅骨凹陷性骨折。帽状
腱膜下血肿因帽状腱膜下组织疏松，出血较
易扩散，严重者血肿可蔓延至全头部，有明显
波动。骨膜下血肿多局限于某一颅骨范围
内，以骨缝为界，张力较高，可有波动。

那么针对孩子的头颅血肿和产瘤又是如
何鉴别呢？唐君武说道，新生儿产瘤是由于
经产道分娩时，新生儿头皮受压，导致局部血

液循环不畅、淋巴回流受阻引起局部皮肤的
水肿。主要发生于头先露部，外观比较平坦，
界限不清，可以蔓延到整个头部。产瘤质地
比较柔软，轻压有凹陷，无波动感。一般在出
生后2天至4天可以消失。而头颅血肿严重
者可合并贫血、失血性休克。部分新生儿可
合并颅内出血和颅骨骨折。护理不当者可继
发感染甚至形成脓肿、颅骨骨髓炎、颅内感染
等。长期不吸收可出现机化、钙化，演变为骨
组织。

唐君武提醒，家长们需要正确认识头皮
血肿，绝大部分血肿不需要治疗，3 至 4 周后
可自然吸收。若出现严重的贫血和重度的高
胆红素血肿，需及时就诊予对症支持治疗，在
医生指导下恰当处理。若血肿长时间（2周）
不吸收或消退不明显，甚至有增大趋势时，需
及时请神经外科会诊协助诊疗，同时注意保
护皮肤，避免感染。

新生儿颅内出血 协同诊治化险为夷

邵阳日报讯（记者 傅畅珺 通讯员 谢维
星 陈华） 8月18日，市中医医院走进市医保局
开展“中医药文化进机关”活动。

活动现场，该院治未病中心主任陈一奎以“浅
谈中医学与中国传统文化”为主题，从文化概述、
中华传统文化、中医学概述、中医学与中华传统文
化的关系、中医学所蕴含的中华传统文化知识、推
广中医的现实意义六个方面讲述了中医学天人合
一的整体思维方式，中医药学形成的道法自然的
生命观，形神兼顾的健康观，整体平衡的思维观。
讲解内容丰富，条理清晰，通俗易懂。

讲座结束后，陈一奎采用“望、闻、问、切”传统
中医疗法，为现场有需求的职工把脉开方，并耐心
详细地解答大家的提问。其他医护人员为大家提
供砭石、火龙罐、耳穴压豆等中医适宜技术体验。

中医药文化进机关

暖心服务送健康 新华社北京8月21日电 日本大阪
公立大学近日发布公报说，该校研究人员
开发出一种先进的人工智能模型，可利用
胸部X光片准确估算拍片者的年龄。当
估算结果与实际年龄存在差异时，表明可
能与慢性疾病有关，相关研究有助于改善
早期疾病的检测和干预。

研究团队首先构建了一个基于深度
学习的人工智能模型，用于从健康个体的
胸部X光片估算拍片者的年龄。然后，他
们用该人工模型分析已知疾病患者的胸
部X光片，以研究人工智能估算年龄与各
种疾病之间的关系。

2008 年至 2021 年期间，研究人员获
取了 67099 张健康者的胸部 X 光片，它
们 来 自 在 三 个 机 构 接 受 健 康 检 查 的
36051名健康个体。分析结果显示，人工

智能模型估算年龄与实际年龄相关系数
为0.95。

为了验证人工智能利用胸片估算年
龄的有效性，研究人员又收集了34197张
已知疾病患者的胸片，它们来自另外两个
机构的 34197 名已知疾病患者。分析显
示，人工智能估算年龄与患者实际年龄之
间的差异与高血压、高尿酸血症和慢性阻
塞性肺疾病等多种慢性疾病呈正相关。
与实际年龄相比，人工智能估算年龄越
高，个体患这些疾病的可能性就越大。

研究人员表示，人工智能基于胸片
估算的表观年龄可以准确反映出实际
年龄基础上的健康状况。研究的下一
步目标是将其应用于研判慢性疾病严
重程度，预测预期寿命，以及预测可能
的手术并发症等。

人工智能模型可通过胸部X光片估算年龄

8 月 16 日，邵阳学
院附属第一医院开展

“热血铸医魂 生命我
接力”无偿献血活动。
93 名干部职工用实际
行 动 践 行 了 奉 献 、友
爱、互助、进步的志愿
精 神 ，彰 显 了 心 系 群
众、无私奉献的社会责
任和担当。
邵阳日报记者 唐颖
通讯员 刘奕 摄影报道


