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技术过硬

筑牢严重创伤生命线

伴随工业与道路交通的迅速发
展，交通事故、高处坠落等意外高
发。有数据统计，我国45岁以下人群
中，伤害性死亡是第一位的死因。

山东大学第二医院创伤骨
科主任宫明智介绍，严重创伤常
涉及多器官、多系统的损伤，严
重危害病人生命，创伤骨科就是
以创伤救治为主。

创伤骨科专业与灾难事故
密不可分。2008年汶川地震发生
后，山大二院接收了山东省第一
批四川伤员，年龄跨度从3岁到90
岁，经过全力救治，这些多发伤
患者实现了零死亡、零感染、零
截肢，真正体现了山大二院创伤
骨科国家队医院的水平。

“抢救生命，将损伤控制在
最小限度”，这是宫明智对团队
的要求。多年来，山大二院创伤
骨科在复杂伤、多发伤等创伤急

救方面积累了明显优势。
为最大限度争取抢救时间，

医院开设了交通事故、急危重症
等绿色通道，实现创伤院前、院内
的救治一体化；设有监护病房，高
质量的医护团队保证了严重多发
伤的快速康复；聚焦复杂多发创
伤的救治能力提升，锤炼骨盆、脊
柱、四肢骨折的微创手术技术水
平；面对骨感染、骨缺损及骨不连
等 棘 手 问 题 ，率 先 将 先 进 的
Masquelet技术应用到临床，以
Masquelet技术为基础综合运用骨
膜诱导技术、抗生素骨水泥技术、
负压吸引技术、外固定架、PRP注
射等治疗因骨感染、严重外伤、骨
不连等原因造成的大段骨缺损。

聚焦前沿

实现骨折手术微创化

医疗行业的创新与进步为

更多生存与治愈创造了更多可
能，立足专业领域前沿，山大二
院创伤骨科团队通过先进技术
的开展，为患者点燃希望。

2018年，山大二院在省级医
院首家引进天玑骨科机器人智能
导航系统，开展了多项新技术，比
如机器人辅助股骨头精准减压植
骨术治疗早期股骨头坏死、骨盆
骨折微创通道螺钉、股骨颈骨折
微创螺钉内固定、双反牵引微创
治疗胫骨平台骨折、Masquelet技
术治疗大骨段缺损、机器人辅助
下骨盆髋臼骨折微创治疗、脊柱
骨折经皮椎弓根螺钉手术等。

“机器人辅助的手术，避免了
传统开放性手术的切开复位，减
少出血，不仅使手术切口美容化，
也使手术更安全。”宫明智说。

针对老年髋部骨折，团队于
2021年完成了山东省内首例PFBN

固定术；对于复杂骨盆骨折，应用
骨科机器人联合骨盆闭合复位解
锁系统，使用骨盆闭合复位解锁系
统可通过几个外固定针，牵引、内
外翻、旋转复位，实现骨盆环的闭
合复位，进而通过骨科机器人置入
骶髂螺钉和通道螺钉的固定实现
不稳定骨盆骨折的微创治疗；引进
张英泽院士发明的双反牵引架，实
现骨折闭合复位，微创小切口置入
钢板螺钉，减少手术创伤，促进骨
折快速恢复。

微创化的新技术更符合人
体生物学原理，团队始终聚焦科
技最前沿，实现了复杂手术微创
化、微创手术精准化。

辐射周边

联盟惠及更多基层患者

以患者为中心，为患者赢

得更多生机。科室与急诊院前
急 救 、麻 醉 科 、普 外 科 、胸 心
外 科 、神 经 外 科 等 科 室 建 设
成创伤中心，组成MD T 多学
科 诊 疗 团 队 ，帮 患 者 全 面 快
捷地制定最适合的个性化诊
疗方案。

从引领到共赢，山东大学第
二医院与110多家医院建立了
骨科专科联盟。通过成立骨科
专科联盟，发挥山大二院“齐鲁
系”“国家队”“学院派”三张名
片优势，与省内各级医院在学

科建设、技术交流、人才培养、

教学科研平台共享等方面实现

全方位合作，增进学术交流，提

高基层医院的诊治水平和服务

能力。

每周一次骨科大交班，与全

省多家医院直接线上交流，同

时，常年接收下级医院医生来观

摩手术及进修；组织专家医疗

队，常态化开展义诊、对口支援

等多种多样的便民服务，实现医
疗资源下沉，让更多居民享受到
优质的医疗资源和便民举措；通
过举办学术会议，为骨科同道搭
建学习交流平台，推广自身优势
技术，学习他人长处，推动医疗
水平不断提升；通过互联网医
院，让患者可以足不出户得到专
家指导；通过互联网讲座，普及
疾病知识，提高居民预防保健能
力……打破专业、时空与地域之
间的壁垒，山大二院创伤骨科始
终秉承对生命的敬畏，全力守护
着患者健康。

山东大学第二医院创伤骨科

树行业标杆，打造区域创伤救治高地
站在守护创伤患者的最

前线，山东大学第二医院创伤
骨科多年来“苦练内功”，打造
了一支素质过硬的创伤专业
救治团队，聚焦科技最前沿，
实现创伤骨科复杂手术微创
化、微创手术精准化，筑牢严
重创伤生命线，挽回了诸多因
创伤而濒临停止的生命。

记者 焦守广
通讯员 赵梅 关天星

近日，首都医科大学宣武
医 院 济 南 医 院 完 成 国 内 首
批、山东首例癫痫患者的智
能 可 感 知 脑 起 搏 器 植 入 手
术。

7年前，杜女士无明显诱
因反复出现胸闷、气短、心慌
不适，而后愣神发作，整个过
程持续数分钟，在当地医院
通过脑电图等检查，确诊为
症状性癫痫。多年来，虽然经
过多种药物规范治疗，症状
仍反反复复发作，不能有效
控制。

事实上，杜女士这种情况
临床上称为药物难治性癫痫，
它是癫痫疾病中较大的一个
类型，大约占整个癫痫患者的
3 0%- 4 0%。一般要经过两种
或两种以上的抗癫痫药物治
疗，且经过两年以上正规治疗
效果不佳的癫痫病类型就可
以定义为药物难治性癫痫。

宣武医院济南医院功能
神经外科张晓华教授介绍，
手术是治疗癫痫的传统方法
之一，对于难治性癫痫的疗
效已经在临床得到广泛地证
实，对于某些难治性癫痫患
者手术可能是唯一的治疗方

法，可以通过手术得到治愈
或减少发作次数、降低抗癫
痫药物的剂量。癫痫手术治疗
具有严格的适应症，并不是所
有的患者都适合手术治疗，需
要癫痫专科医生经过严格评
估来制定治疗方案和手术方
式。DBS也就是我们常说的脑
起搏器植入手术，是一种成熟
的神经调控技术，它通过微创
手术将刺激电极植入特定的
大脑核团，连接到放置于胸前
皮肤下的脉冲发生器，将微弱
的电刺激传导到脑内，通过抑
制异常脑电活动，调控癫痫患
者异常脑网络，最终改善癫痫

症状。
医生为杜女士实施了癫

痫的脑深部电刺激手术，植入
了智能可感知脑起搏器。手术
中将两个刺激电极精准植入
患者的双侧丘脑前核，将智能
脉冲刺激器埋于胸前。手术历
经4小时，顺利将电极成功植
入核团，手术圆满成功。

据宣武医院济南医院副
主任医师苏道庆介绍：“患者
植 入 的 靶 点 是 丘 脑 前 核
(ANT)，目前对该靶点的机制
有清晰的认识，ANT是癫痫
传播通路上的一个门控结构，
是目前难治性癫痫DBS手术

最常用靶点。植入该靶点的手
术难度较大，电极需要穿过
脑室等复杂颅内结构，毗邻
血管很多，往往只有1毫米左
右的操作空间，要求精确度
非常高，一旦出现偏差，可能
会引起颅内出血，造成严重
后果”。

手术后，张晓华通过智能
医生程控仪为杜女士体内的
脑起搏器开启了感知功能。在
谈到智能可感知脑起搏器时，
张晓华介绍：“面对癫痫错综
复杂的脑网络，脑起搏器的
感知技术是在对患者大脑实
施电刺激治疗的同时，感知
脑内与疾病症状相关的特定
脑电信号，并加以智能算法
分析，为医生的治疗策略提
供客观依据，就像给医生打
开了发现大脑异常活动的一
扇窗口，从而让医生能及时
调整指令，精准调控患者的
大脑网络，减少癫痫发作次
数，为患者提供个体化精准
治疗”。

近年来，神经调控技术
迅速发展，可以治疗很多之
前 药 物 难 治 性 疾 病 ，其 中 ，
DBS为难治性癫痫提供了新
选择，能够通过神经调控技
术帮助癫痫患者的异常脑电
活动恢复到正常状态。

宣武医院济南医院完成山东首例

癫痫患者智能可感知脑起搏器植入术
记者 焦守广

近日，齐鲁晚报·齐鲁壹点记者
从山东新中鲁中医医院获悉，该院于
济南趵突泉院区举行名家讲堂，每周
一次。讲座时间与内容信息定期通过
齐鲁壹点平台推送，也可通过山东新
中鲁中医医院公众号获取。

据介绍，名家讲堂为公益性质，
不收取任何费用，现已成功举办七
期。授课专家为山东新中鲁中医医院
坐诊专家，名家讲堂授课结束后在时
间允许的情况下可免费问诊或现场
体验针灸推拿治疗。

名家讲堂的授课内容主要包括
面向有中医药健康需求的群众开展
中医药养生保健、健康传言辨识、各
类疾病预防、社会健康热点解读、生
活方式指导等中医药健康科普讲座；
面向有中医药文化需求的群众开展
中医药基本思维方式、中医药基础知
识、中医药典籍文化解读、中医药特
色疗法、以李克绍伤寒学派传承基地
为基础的中医药博物馆讲解等知识
科普；面向特定疾病的患者群根据特
定疾病的性质开展科学系统的生理、
心理、社会模式护理疗养知识宣贯，
听取患者呼声作出针对性解答回应，
营造健康优质的患者社会支持系统，
提升患者对疾病的认知水平与应对
信心，增强患者健康责任人意识；面
向志在精进专业的中医学习者发挥
名医专家“传帮带”作用，助力青年中
医成长成才。

免费问诊+针灸推拿

新中鲁名家讲堂开讲
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