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患先天性鼻腔狭窄与重症肺炎的新生女婴，被呼吸机“捆绑”三省转运求医

出生36天后，她终于能在山东自主呼吸
记者 季明智 济南报道

2026年1月底，济南轨道交通4号线、
8号线及6号线东段开通恰满一月。这个
月，恰逢岁末年初，也经历了元旦假期的
大客流考验。对于一座“地铁初长成”的
城市而言，这不仅是一组运营数据的更
新，更是一场深刻影响市民生活、激活城
市经济的现实变革。

客流突破百万

一个月来，新线开通的效应持续释
放。最直观的变化是线网日客运量突破
了百万人次大关。2025年12月31日，线网
单日客流达到145 . 23万人次，其中新开
通的4号线成为客流担当。这背后，是市
民出行习惯的快速重塑。

对于上班族而言，时间的确定性是
最大的吸引力。贯穿经十路的4号线，让
东西向的通勤摆脱了地面交通的拥堵困
扰。以往开车从济南西
站到奥体中心，高峰时
段需耗时一小时以上，
如今乘坐4号线，时间缩
短至40分钟左右，且准
点率高。在邢村立交桥
东站，创新的“Y”型交
路让从西部出发的乘客
可以无需换乘，直接抵
达章丘方向，这种灵活
高效的运营模式，极大
便利了跨区通勤。

商圈客流倍增

地铁的开通，直接
带动了沿线商业的繁
荣。元旦假期，万象城客
流量和销售额同比均增
长超过100%。这一现象
并非偶然，而是地铁与
商圈深度融合的结果。4
号线转山西路站A口与
商场负一层无缝衔接，
实现了“出地铁站即入
商圈”。工作日的午间，
大量周边写字楼的白领选择乘坐地铁前
来就餐、购物，地铁已成为商业体引流的
关键引擎。

同样受益的还有文旅产业。元旦假期，
千佛山站进站量位居全线网前列。地铁让
远郊区县的居民进入主城区变得更加便
捷，“轨道上的旅游”成为新常态。章丘、济
阳等地的居民，可以更轻松地到达市中心
逛街、看展，这不仅扩大了市民的生活半
径，也为城市消费市场注入了新的活力。

区域协同加速

从更宏观的视角看，地铁网络正在
重构济南的城市空间格局。8号线的开
通，让章丘区真正融入主城的“1小时通
勤圈”。这条线路直通齐鲁科创大走廊和
章丘大学城，为“校地融合”等提供了坚
实的交通支撑。一些原本因地理位置而
受限的企业，如今也因交通便利而更容
易招聘到主城区的技术人才，区域间的
资源流动更加高效。

与此同时，济南轨道交通在建设之
初就面临的“保泉”难题，也在运营中得
到了回应。4号线在泉城公园等敏感区域
采取了抬升车站等保护措施，如今列车
平稳运行，而趵突泉等泉群依然喷涌旺
盛，这证明了地铁建设与泉水保护可以
和谐共生。

文/片 记者 贺照阳 李晓轩 济南报道

带娃辗转三省寻生机

2025年12月12日，38周足月儿小文
（化名）在贵州盘州降生，然而这份喜悦
转瞬即逝——— 她出生仅10余分钟便因严
重呼吸困难，被紧急转入当地医院新生
儿重症监护室（NICU）。“医生说孩子鼻
子不通气，根本没法正常呼吸，只能靠管
子维持，我们听着心都碎了。”许女士回
忆道。

由于新生儿主要依赖鼻腔呼吸，梨
状孔的先天性狭窄直接阻断了通气通
道，再加上肺炎的侵袭，小文的病情加
重，严重时肺炎链球菌感染tNGS序列数
高达200多万，生命岌岌可危。在当地治
疗无果后，家人带着小文自贵州又辗转
至云南曲靖、昆明等地医院，历经两省三
家医疗机构的接力救治，感染虽得到初
步控制，但鼻腔狭窄、气道结构畸形的核
心症结始终未能解决，孩子始终无法脱
离呼吸机支持。

“盘州、曲靖、昆明、甚至广州的医生
也咨询过，都说做不了手术，我们真的走
投无路了。”许女士说，孩子病情危重，自
己也顾不上“坐月子”休养，全家急得团
团转。就在全家陷入绝望时，经医生推荐
和网络上的一条救治视频，他们联系上
了山东大学附属儿童医院耳鼻喉二科主
任孙晓卫。经过沟通得知，孩子有救治希
望，这个仅靠孩子父亲打工维持生计的
家庭，毅然决定跨越2000多公里赴鲁，为
孩子搏一线生机。

接到转诊请求后，山东大学附属儿
童医院高度重视，新生儿科与济南市120
转运团队连夜制定周密方案。时值寒冬，
临近大雪，转运团队精选保暖转运担架
与专业设备，在济南交警、铁路部门的通
力协作下，开启生命绿色通道。从昆明乘
高铁至济南西站，再到仅用时十分钟便
迅速抵达医院，多方联动无缝衔接，1月
16日晚，小文安全抵达新生儿科重症监
护室。

多学科协作最终锁定病灶

“孩子入院时生命体征不稳定，长
期呼吸机支持已对肺部造成潜在损
伤，且合并气道发育异常，情况复杂。”
新生儿科主任康丽丽介绍，团队第一
时间启动快速评估流程，将有创呼吸

机转为无创通气，减少肺部损伤，同时
优化喂养方案，维持电解质、血糖等内
环境稳定。

康丽丽介绍，为尽快明确病因，医院
协调放射科周末加班，为小文完成鼻咽
部及全气道CT检查与三维重建。结合患
儿系列检查结果，专家团队锁定核心治
疗靶点——— 双侧鼻梨状孔狭窄，明确唯
有手术矫正，才能从根源上解除气道梗
阻，打通生命的呼吸通道。

为何多地医疗机构不敢轻易施治？
耳鼻喉二科主任孙晓卫介绍，“这种病例
比较罕见，传统手术需切开上唇与鼻小
柱，创伤大、风险高，对合并肺炎的新生
儿极不适用，难度较高，这也是同行们在
开展手术时的一大顾虑。”

随后，耳鼻喉科、新生儿科周末紧
急会诊，孙晓卫凭借多年积累的30余例
成功案例经验，结合自主研发的微创技
术，果断制定了鼻腔扩张术方案。“我们
通过影像重建技术，在看似完全闭塞的
气道中找到了可利用的通气路径。”孙
晓卫解释，团队创新采用自制弧形通气
管，如同“搭桥”般将前鼻孔与后鼻孔连
通，无需外部切口即可重建通气通道，
既能快速解除呼吸困难，又能避免面部
畸形。

半小时手术打通呼吸通道

经过周密的术前准备，周一清晨，多
学科团队齐聚手术室。麻醉科精准给药，
新生儿科全程监护生命体征，孙晓卫带
领手术团队熟练操作，仅用半小时便完
成了鼻腔扩张术。当气管插管被缓缓拔
除的那一刻，小文发出了均匀的自主呼
吸声，面色逐渐红润——— 这个被呼吸机

“捆绑”了36天的孩子，终于重获自由呼
吸的权利。

“术后孩子呼吸平稳，已经能一次性
自行吃奶40ml，恢复情况远超预期。”康
丽丽欣慰地说。目前小文已撤离所有呼
吸支持设备，转入普通病房，后续密切观
察恢复情况即可适时出院。而这份重生
的希望，背后是医疗团队的技术突破与
责任担当。

面对这个辗转多地、被多家医院婉
拒的患儿，孙晓卫坦言，自己并非没有
顾虑，“害怕辜负这份远道而来的信
任。”他直言，家长带着孩子跨越2000多
公里求医，这份沉甸甸的托付让他倍感
责任重大。但想到若不及时干预，患儿
将持续依赖呼吸机，反复遭遇感染、支

气管炎等并发症，承受身心双重痛苦，
家庭也将背负沉重的经济负担，他便坚
定了救治的信念。

其实，这份信心并非盲目，而是源
于扎实的技术积累与丰富的临床经
验。“自2018年起，我们团队已经成功
治疗了30多例类似病例，每一次救治
都是经验的沉淀。”孙晓卫介绍，团队
不仅拥有自主研发的微创扩张技术专
利，更具备独特的影像判读能力，“很
多医生看小文的影像，会觉得气道完
全闭塞，但我们通过三维重建技术，能
精准识别出他人忽略的微小通气路
径，这也是我们敢接下这个难题的核
心底气。”

为更多患儿点亮希望之光

“从贵州到云南，再到山东，一路
花费不少，刚生产完的自己也根本没
机会‘坐月子’。”许女士细数着这一个
月求医路上的艰辛。这个四孩家庭，全
靠丈夫一人劳作，经济压力巨大。“此
前以为孩子要终生戴呼吸机了，如今
孩子能脱离危险正常呼吸，再辛苦都
值了！”

据介绍，医院始终将人文关怀融入
诊疗全过程。为减轻家庭负担，团队优化
诊疗流程，周末完成全部检查与会诊，缩
短住院周期；康丽丽建议进行基因检测，
排查潜在遗传因素，为孩子长远健康保
驾护航；孙晓卫术后多次查房，耐心指导
护理要点，让远在异乡的家属倍感温暖。

“非常感谢山东的医生护士，是他们给了
孩子第二次生命，让我们能盼着在春节
全家团聚。”许女士的感激之情溢于言
表。

更令人动容的是，孙晓卫主动提出，
愿将自主研发的微创扩张技术专利无偿
授权企业转化生产。“希望这个技术能惠
及更多全国的患儿，让他们不用再千里
奔波。”这份医者仁心，跨越了地域的界
限，彰显着公益担当。

此次救治的成功，不仅体现了山
东大学附属儿童医院在新生儿危重症
转运、复杂先天性畸形诊治领域的技
术实力，更展现了多学科协作的高效
与人文医疗的温度。从2000公里外的
绝望求医，到手术台上的精准施治，再
到术后的悉心照护，一条跨越山海的
生命通道，见证了医者的责任与大爱，
也为更多罕见病患儿点亮了生命的希
望之光。
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“孩子终于能自主呼吸
了！”在山东大学附属儿童医
院新生儿母婴同室病房，患
儿妈妈许女士抱着气息平稳
的宝宝，语气里满是劫后余
生的欣慰，眼角难掩动容。这
个来自贵州盘州、刚满月的
小生命，自降生起便被先天
性鼻腔狭窄与重症肺炎双重

“枷锁”束缚，辗转贵州、云南
多地医院，靠呼吸机维系生
命长达36天。从西南边陲到
齐鲁大地，跨越2000多公里
的求医之路，最终在山东医
疗团队的多学科协作与精准
救治下，驱散生命阴霾，重获
自由呼吸。

患病新生婴儿治愈后已经能够自主呼吸。
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