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穿穿越越““迷迷宫宫””拆拆除除颅颅内内““定定时时炸炸弹弹””
市一院完成鲁西南首例Pipeline密网支架治疗颅内巨大动脉瘤手术

本报记者 李倩 康宇 通讯员 周静

用一根头发般细的导丝，从大腿股动脉进入血管，再“游走”到大脑，找到
动脉瘤的“老窝”，穿过重重迷宫，拆除颅内直径约40毫米的“定时炸弹”……2
月21日，济宁市第一人民医院神经外科血管病区完成了鲁西南首例Pipeline密
网支架治疗颅内巨大动脉瘤手术，填补了鲁西南地区的技术空白。

两套方案之间抉择
为患者减轻经济负担

“这两个月来，看东西总是模糊，有
双影。”47岁的邓女士，是济宁人，平时身
体很健康，因为近两个月双眼总是看不
清东西，所以在家人的陪同下来到了济
宁市第一人民医院。经过全脑血管造影
显示，确诊为左侧颈内动脉末端巨大动
脉瘤，直径约40毫米，这么巨大的脑部动
脉瘤在国内也实属罕见。

诊断明确后，治疗却面临巨大困难。
“直径达到40毫米的巨大颅内动脉瘤在
国内罕见，我们医院也尚属首例。”市一
院神经外科血管病区主任冯雷表示，治
疗具有巨大的风险而且花费较高，如不
治疗，视力无法恢复，而且动脉瘤随时可
能破裂，危及生命。

冯雷表示，颅内巨大动脉瘤的治疗
有两种方法，一种是开颅夹闭手术，手术
对头部创伤大，住院时间长；另一种是介
入治疗，但对巨大动脉瘤来讲，传统的介
入治疗需多支架辅助及多弹簧圈填塞，
费用高达六、七十万，并且有复发的可
能，而采用Pipeline密网支架血管内介入
栓塞治疗，这样动脉瘤内不必填塞或少
量填塞弹簧圈，降低了一半的手术费用。

“考虑到患者家庭并不宽裕，求治心
切，所以在和患者慎重商议后，决定发挥
我们医院成熟的介入手术优势，采用
Pipeline密网支架血管内介入栓塞治疗。”
冯雷带领治疗团队经慎重考虑后，详细
的确定了治疗方案，由于该动脉瘤位于

动脉起始部和视神经之间，位置较深，操
作难度大、手术风险极高。

从“腿部”游走到“大脑”
拆除颅内巨大”定时炸弹”

这样一台难度大、风险极高的手术，
需要神经外科、麻醉科、介入科等各个科
室的通力配合。手术前，冯雷花费了一个
星期的时间来完备手术方案，对手术的
每个细节进行推敲制定。2月21日，由冯
雷博士主刀，进行Pipeline密网支架血管
内介入栓塞治疗。

“这台手术的难点在于，‘开刀’的口
子是在大腿处，用一根头发丝般粗细的
导丝，从大腿股动脉进入血管，再‘游走’
到大脑，找到动脉瘤的‘老窝’，而在瘤子
的内部，就仿佛迷宫一样，我们工作就是
找到他的‘入口’和‘出口’。”冯雷拿起一
根软线，打比方说道，“如果线是硬的，会
更方便推进，然而血管是弯曲的，导丝也
极软，所以每前进一毫米，都是非常艰难
的，就好比拿着绣花针一样，需要一点一
点的取得进展。”

“因为手术一直处于高度的神经紧绷，
不敢有一丝松懈，手术顺利结束的时候，我
感觉整个后背都是麻的，像是肌肉拉伤了
一样。”因为手术过程中穿着30余斤重的铅
衣，历时2个多小时，这样的高强度手术对
身心都是一个巨大的考验，好在手术顺利
完成，术后患者转入病房治疗，生命体征平
稳，目前患者神智清醒，四肢活动及视觉无
障碍，正在康复中，经过神经外科团队的紧
密配合，手术获得圆满成功。

市一院神经外科血管病区主任冯雷正在查房。

Pipeline密网支架是治
疗颅内大型动脉瘤的新型
栓塞装置，2014年开始在国
内上市。它是一种新型钴
铬镍合金密网支架系统，
堵住动脉瘤瘤颈，支架展
开后贴附在载瘤动脉壁
上，封闭瘤颈，起到血流导
向作用，瘤内逐步形成血
栓，从而治愈动脉瘤。

文献报告Pipeline治疗
颅内大型、巨大型动脉瘤

的随访结果提示治愈率
92%-100%，复发率为0。由
于动脉瘤内不必再填塞弹
簧圈(或仅需少量弹簧圈)，
动脉瘤的占位效应也得到
缓解甚至完全解除，同时
总体费用低，效果好，是今
后颅内大型、巨大型动脉
瘤治疗的方向。

Pipeline栓塞装置的适
应症主要包括颈内动脉大
型、巨大型动脉瘤、同一部

位多发动脉瘤、宽颈动脉
瘤、梭形或夹层动脉瘤等。

目前，山东省只有山东
大学齐鲁医院等4家医院开
展此项目，市一院神经外科
在鲁西南开展了第一例，此
手术方式在治疗巨大颅内
动脉瘤较传统介入栓塞治
疗，大大减轻了患者经济负
担，通过血流导向作用减少
了复发率，使患者获得了良
好的愈后。

科室新技术

相关链接

本报济宁2月25日讯（记者
康宇） 为落实山东省卫生计生
委、省中医药管理局医师多点执
业实施有关要求，保障济宁医疗
质量和安全，有效推进全市卫生
人才队伍建设，济宁市试点医师
多点执业，在相关卫生行政部门
注册后，可在多个医疗机构执业。

据了解，申请在两个或两个
以上医疗机构开展诊疗活动的医
师必须取得医师执业证书，具有
中级以上(含中级)医学专业技术
任职资格，从事同一专业临床工
作5年以上，执业类别为临床、口
腔和中医，身体健康，能够胜任医
师多地点执业工作，最近连续两
个周期的医师定期考核无不合格
记录，并且未在医疗卫生机构担
任临床、医技科室主要负责人以
上领导职务。

拟多点执业的医师，应向第
一执业地点报送多点执业协议副
本，履行知情报备手续后，向拟多
点执业医疗机构的医师注册主管
卫生计生行政部门申请注册。并
提交《医师资格证书》、《医师执业
证书》等有效证件。聘用其多点执
业的医疗机构出具的聘用证明；
聘用其多点执业的医疗机构的

《医疗机构执业许可证》等。
另外需要注意的是，医师参

加慈善或公益性巡回医疗、义诊、
突发事件或灾害事故医疗救援工
作，参与实施基本和重大公共卫
生服务项目，参加城乡医院对口
支援、支援基层，或在签订医疗机
构帮扶或托管协议、建立医疗集
团或医疗联合体的医疗机构间执
业的情形不需要办理多点执业相
关手续。

本报济宁2月25日讯(记者
李倩 康宇 通讯员 杜

鹏) 25日，记者由济宁食品药
品监督管理局了解到，为切实
保障全市药品质量安全，今年
济宁市计划药品重点监督抽
验150批和地方监督抽验1080
批次，重点对基本药物和高风
险药品实施实行抽检监管。

“重点加大近年来省内外
各级抽验发现不合格药品批
次较多的品种、不良反应问题
较集中或投诉举报较多的品
种、招标或市场价格明显偏低
或低价中标品种的监督抽检
力度。”市食品药品稽查支队
工作人员袁华表示，今年重点
监督抽验包括生产环节60批
次和流通环节90批次，生产环
节抽验由各县(市、区)局负责
组织抽验、送检，市食品药品
检验检测中心承担检验工作。

据了解，今年的计划抽检
开展药品抽样时，要依法对被
抽样单位进行现场监督检查，
对现场检查不符合条件的不
得抽样，发现存在违法违规行
为的要及时移交，并依法进行
处理。药品抽验全过程使用新
开发的“山东省药品抽验管理
信息系统”，药品抽样、寄样、
收样、检验及检验报告传递、
不合格查处等信息要及时录
入系统，并确保数据上传真
实、完整、及时。

今年抽检，涵盖辖区内的
药品生产企业、经营企业、医
疗机构，重点针对城乡结合
部、农村等小企业、小药店和
小诊所进行抽验。按照均衡分
配计划的原则，第一季度重点
监督抽验工作集中于1-3月份
执行。其中抽样工作于3月15
日前完成，检验、信息录入和
数据汇总工作于4月20日前完
成。地方监督抽样工作于10月
底前完成。

济济宁宁今今年年计计划划抽抽检检药药品品11223300批批次次
首次采用药品抽检管理系统实时上传数据

济宁市妇幼保健院被
市残疾人联合会选定为智
力残疾儿童康复训练机
构，今年将为全市90名智
力残疾儿童进行免费的康
复训练，服务训练期限(训
练周期)为6个月，训练内容
包括：康复测评、集体教
学、个别辅导、感统训练
等，并负责儿童训练康复
计划、及实施、效果评估。

本报记者 康宇 通
讯员 胡金祥 摄

为为9900名名智智残残儿儿童童免免费费康康复复
济宁市妇幼保健院被选定为智力残疾儿童康复训练机构

济宁市卫计委：

试点医师多点执业
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