
本报讯（记者黄晶通讯员齐跃鹏） 2022年

11月，太原市迎泽区中医医院骨伤科使用布朗式

架行胫腓骨下段骨折关节内撬拨复位经皮穿针内

固定、结合单边外固定架术，术后患者伤口状态

良好。今年复查，骨折线愈合良好。此类微创手

术是骨伤科微创治疗———胫腓骨骨折治疗技术，

是该院骨伤科特色治疗手段，每年微创手术近百

余，病种涉及四肢骨折，小儿锁骨骨折，跟骨骨

折，手指足趾骨折等，此治疗方法适应病种广

泛，创口小，手术风险小，早期功能恢复快，患

者痛苦小，疗效好，花钱少。

病历资料：

患者曹某某，男，53岁，因车祸致胫腓骨

下1/3粉碎性骨折，皮肤损伤严重，传统切开

内固定手术感染风险极大，手术等待期长，病

人承受痛苦极大，为尽快解除患者痛苦，把握

最佳愈合期，经讨论胫骨采取环形外固定架，

既纠正短缩又防止旋转，腓骨采用撬拨复位经

皮穿针内固定，术后长度力线均恢复，骨折端

稳定，后期复查，恢复较好。

此项技术，经多年临床实践，不断改进不

断完善，既规避了手术切开复位的弊端，又吸

取了传统中医手法复位的优势，现已成为骨科

成熟的治疗方案，已形成一套完善的治疗体

系，既符合目前老百姓的医疗需求，也符合目

前主流医疗方向。

本报讯（记者 张丽 闫珊）
近日，为深入学习宣传贯彻党

的二十大精神，把全省共青团

思想和行动统一到党的二十大

精神上来，把智慧和力量凝聚

到完成党的二十大确定的各项

任务上来，山西省针灸医院积

极响应组队参加共青团山西省

卫生健康委员会组织的学习宣

传贯彻党的二十大精神暨清廉

医院建设知识竞赛，荣获二等

奖的好成绩！

此次竞赛共有18支代表队

参赛，围绕党史学习教育、党

纪党规、清廉医院建设等内

容，经过必答题、抢答题等比

拼环节，决赛出一等奖 1名，

二等奖2名，三等奖3名。竞赛

现场，该院参赛选手在必答题

环节中，凭借着党史学习教育

储备下来的知识，稳扎稳打、

沉着应对；抢答题环节中，争

分夺秒、迅速反应、踊跃答

题。比赛气氛紧张激烈，队员

们情绪高涨，既体现出个人风

采，又展现出团队精神。

此次知识竞赛把理论知识

学习和活泼的比赛形式结合起

来，充分调动了广大党员学习

的自觉性和积极性，营造了

“比、学、赶、超”的良好氛

围，提高了党员干部学党史、

感党恩、听党话、跟党走的思

想自觉和行动自觉。各支部将

继续发挥战斗堡垒作用，进一

步巩固和扩大党的二十大精神

学习教育成果，强化党员率先

垂范、服务发展的意识，激发

全体党员以昂扬的姿态和饱满

的热情投入到医院高质量发展

的实践中。

本报讯 （记者 张丽 闫珊
通讯员 郝梦琪） 2月23日，武

乡县中医院院长李岗一行4人

赴长治市中医医院进行观摩交

流学习，院党委委员、副院长

柴益鹏及相关职能科室负责人

陪同。

座谈中，柴院长对武乡县

中医院中医药同仁们的到来表

示热烈欢迎，并详细介绍了该

院基本概况，重点交流了医

院学科发展、人才培养、内

涵建设、模式理念等方面的

突出成效以及各类创新性工

作情况，分享了发挥中医药

特色优势及提升综合服务能

力的成绩和经验。李岗感谢

长治中医医院多年来对武乡

县中医院的倾心帮助和大力

支持，对该院在特色专科打

造、重点学科建设等方面所

探索积累的宝贵经验和成功

做法表示由衷赞赏，希望今

后双方能够继续在更广泛的

医疗学科领域开展深入合作，

推进优质医疗资源主动下沉

基层，为老百姓提供更加优

质、便捷的中医药服务。

会后，武乡县中医院李

院长一行实地观摩了市级重

点专科康复医学科、省级重

点专科建设单位妇科、脊柱

外科的人文环境、医疗设备、

人员结构、特色技术运用和

文化宣传等。柴院长表示，

在今后的工作中该院将持续

发挥“长治市中医诊疗中心”

平台优势，积极整合优质医

疗资源，继续扩大医院区域

辐射能力和影响力，让武乡

县广大人民群众不出县域就

能享受到三甲医院省市级名

中医的诊疗服务，衷心希望

双方以此为契机，进一步加

强沟通交流，努力开创晋东

南地区“健康共同体”建设

新局面。

本报讯 （记者 白金 赵江
芳通讯员张向东）肝血管瘤是
肝脏最常见的良性肿瘤，发生

率为0.4%～20%，女性多见。

据研究，肝血管瘤破裂发生率

虽较低（1%～4%），但其死亡

率却高达60%～75%，所以早

期治疗肝血管瘤也是必要的。

介入微创治疗肝血管瘤费用低、

创伤小、对肝功能影响小、风

险低、住院天数短的优点。

近日，一中年男性患者，

近半年受肝区憋胀困扰辗转来

到大同市第四人民医院。经

查，腹部超声和腹部CT均显示

肝内多发血管瘤， （CT值为

38.2Hu，最大处为8.6*8.7cm），

确诊为肝脏多发血管瘤。经肝

四科与超声医学科专家联合会

诊后，分析患者肝血管瘤体积

大，直径＞5cm，伴有肝区憋

胀感，符合手术指征，全面仔

细评估后，考虑用传统手术方

法，不仅费用高，而且手术创

伤大，决定为患者实施超声引

导下肝血管瘤硬化治疗术。

术中、术后，患者痛感

不明显，皮肤仅有两个小针

眼。手术顺利，全程仅20分

钟，成功减轻了患者的痛苦

和精神压力，术后肝区憋胀

等症状明显减轻，使其生活

质量得到提高！

专家提示：肝血管瘤作为
一种良性肿瘤，大多无症状，

且无恶变倾向，原则上以随访

观察为主。这是目前国内外普

遍接受的观念。当血管瘤较大

且合并危险因素时，建议酌情

治疗。危险因素：1） 伴发症

状或者出现严重并发症的肝血

管瘤；2）进行性增大的肝血

管瘤；3）诊断不明确的肝血

管瘤；4）肝血管瘤导致的严

重焦虑等精神症状；5） 需预

防性治疗的肝血管瘤建议半年

或1年定期复查。

肝血管瘤硬化术简介：因
为硬化剂通过化学消融破坏血

管内膜细胞，使其产生无菌性

炎症，通过人体的组织吸收，

血管瘤逐渐闭合，从而症状消

失。特别是对于肿瘤多发、邻

近肝门部血管瘤以及肿瘤位于

肝尾状叶的患者，手术切除难

度较高。对于肝血管瘤患者行

肝血管瘤硬化术可以取得良好

的治疗效果，且其是一种安全

性高、有效性高以及创伤性小

的治疗方法。
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大同市第四人民医院

成功实施超声引导下肝血管瘤硬化治疗术

武乡县中医院院长李岗一行

赴长治市中医医院观摩交流学习

在学习宣传贯彻党的二十大精神暨清廉医院建设知识竞赛中

山西省针灸医院代表队荣获二等奖

1.分娩伤害

盆底在妊娠分娩过程中经受了很多损伤，

这些损伤在今后的常活中 出现的漏尿，盆腔脏

器脱垂，性功能障碍等疾病息息相关。

胎的和的增多，宫的体积和重量不断增，到

妊娠时宫内容物妊娠期增加约数百倍，宫重量

增加近 20 倍。抬头会直接 牵拉盆底肌和神经

肌接头部分。阴道分娩时，盆底肌和神经肌被极

度牵拉，特别是耻尾肌的中间部分，最容易损

伤。在分娩过程中，其伸展率(牵拉后组织度 /

组织初度)可达到 3.26，这是妊娠期妇骼肌最伸

展率( 1.5) 217%。肌组织极度伸展，甚发断裂，

造成损伤。所以，分娩对于盆底肌和神经肌损伤

特别严重。研究证实，35%经阴道分娩初产妇，

在产后 6周肛内超声检查是被发现有新的括约

肌缺陷，并且这种缺陷直维持到产后 6个。经产

妇中，40%产前有括约肌缺陷，44%有产后括

约肌缺陷。因此，分娩或阴道分娩会造成肛括约

肌损伤。并且这种损伤会持续到产后 6个。

另外，某些急诊剖腹产后会发便失禁，但是，

选择性剖宫产后没有发便失禁。这意味着盆底损

伤可能在产程中不只是在阴道分娩时出现。引起

显性和隐性肛括约肌损伤的危险因素包括产钳助

产，第产程，新出体重，会阴正中切开和枕后位。

2.神经损伤为产后埋下了隐患

研究发现，临产和阴道分娩都会引起不同

程度的阴部神经损伤。

专家研究也证实，妊娠和阴道分娩产妇的

肛提肌既有肌源性改变有神 经源性改变，由于

配肛提肌的盆底神经受到损伤，引起肌去神经

配，导致妊娠和阴道分娩后肛提肌 I型和 Ⅱ型

肌纤维例的改变。分娩引起的阴部神经病变持

续存在且可能成为今后发?失禁的基础。

妊娠和分娩损伤导致的神经功能损害的程

度与第产程的短，产钳助 产和新体重等因素有

关，与分娩式关。这说明，在宫开全后进急诊剖

宫产也可能引起盆底神经损伤。

因此，对于产后的妈妈，产后 42 天，恶露净

后，及时去医院进盆底功能检查和康复治疗，不

管是顺产还是剖宫产。因为盆底功能受损从孕

期已经开始了，分娩时达到峰。盆底的功能关系

到后的排便、排尿、性活、社交等诸多，产后的

妈妈定要引起重视。

妊娠分娩对盆底的影响
太原中西医结合医院妇科 吴晓玉

太原市迎泽区中医医院

为患者开展骨伤科
微创治疗微创手术
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