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近日，一场跨越空间的肺
小结节“云端会诊”在金乡县人
民医院多学科联合(MDT)门诊
内开展。这是继金乡县人民医
院MDT门诊步入常态化运行
后，在肺小结节诊疗领域，成功
搭建起连接国家级优质医疗资
源的“高速路”，让金乡百姓在
家门口即可享受到与省级乃至
国家级医院同质化的高水平医
疗服务。

会诊现场，医院胸外科、呼
吸与危重医学科、影像科、肿瘤
内科、病理科等多学科专家，通
过远程平台，山东省立医院胸
外科教授张林，山东省肿瘤医
院胸外科教授彭传亮，山东省
公共卫生中心胸外科教授张
华，山东大学齐鲁医院胸外科
教授孙振国等多位国内知名医
院的顶尖胸外专家“面对面”，
共同为肺小结节患者进行精准
诊断与方案制定。

患者的薄层肺结节筛查
CT影像、肺癌DNA甲基化检
测、血管内皮生长因子检测报
告等关键资料，通过智能平台

实时、清晰地呈现在两地专家
面前。金乡县人民医院MDT团
队结合患者病史和检查结果，
详细阐述了初步诊断意见。随
后，远在济南的专家团队在线
阅片，对结节形态、密度、边界
等特征进行细致入微的分析，
并与医院专家就诊断疑点、风
险分层、治疗方案选择等核心
问题展开深入讨论。两地专家
依托智能化影像共享平台，对
CT影像上的结节特征进行实
时标注、多角度比对，实现了精
准高效的跨区域会诊。从影像
特征研判到病理结果解读，从
手术时机把握到中医辅助干
预，专家们各展所长、充分碰
撞，最终在“高危结节需积极干
预、中危结节动态随访、低危结
节定期监测”的标准化原则指
导下，为患者量身定制了一套
兼顾疗效与生活质量的最优诊
疗方案，真正实现了“让信息多
跑路，让患者少跑腿”。

此次远程会诊的顺利开展
并非孤立的个案，而是金乡县
人民医院深入践行“肺结节精
准诊疗一体化全程管理”理念
的生动体现。医院依托多学科
联合(MDT)门诊，以肺小结节

患者全生命周期健康为核心，
整合胸外科、影像科、肿瘤内
科、病理科、呼吸内科、中医科
等多学科力量，构建了“筛-诊-
治-养-访-研”六位一体的闭环
管理体系。针对患者的不同病
情，医院创新性地推出了肺结
节精准诊疗一体化全程管理服
务包，对高危、中危、低危结节
进行精准区分，规范核心检查
项目与管理服务内容，由MDT
专家团队联合上级专家协同诊
疗，制定出标准化的、个体化的
诊疗路径。同时借助AI智能管
理系统、影像数据共享平台等

技术，实现结节恶性风险精准
预测、随访提醒自动化、影像数
据互通，兼顾诊疗规范性与管
理效率，有效解决了传统诊疗
中可能存在的“过度干预、心理
负担重、随访不统一、治疗分
歧”等问题。

未来，医院将继续依托
MDT平台，深化与上级医院的
合作，不断探索和创新服务模
式，让优质医疗资源惠及更多
金乡及周边地区百姓，为打造
更优品质的济宁市肺小结节金
乡筛查中心、守护群众的呼吸
健康贡献力量。

“云”端把脉，群众享同质医疗服务
金乡县人民医院MDT门诊开启肺小结节远程会诊新模式

日前，任城区卫生健康局、区教
育和体育局联合召开HPV疫苗纳入
国家免疫规划工作推进会，同步开展
宫颈癌防控科普宣讲活动，凝聚医教
合力，筑牢青少年健康防线。

会上，任城区卫生健康局党组副
书记、区疾控中心主任华茜对卫健系
统相关工作提出明确要求，强调要严
格规范HPV疫苗接种全流程，强化接
种安全保障，耐心做好科普答疑，让
群众全面了解疫苗接种的重要性和
安全性，确保接种工作有序推进。区
教体局副局长刘庆阔强调教育系统
要全面摸排适龄目标人群，加强医校
之间的协同沟通，积极督促符合条件
的女孩按时接种。

科普宣讲环节，工作人员重点解
读了宫颈癌防控核心知识，破解群众
认知误区。下一步，任城区将持续深
化医教联动、家校协同机制，常态化
开展宫颈癌防控科普宣传和疫苗接
种服务，精准摸排、精准服务，确保适
龄女孩“应接尽接”，以实际行动守护
青少年身心健康，为青春成长保驾护
航。

(通讯员 刘永)

据《2023年度国家老龄事
业发展公报》，我国60岁及以上
人口约2 . 97亿，居世界首位。庞
大的老年群体使得患有多种老
年疾病包括阿尔茨海默病的老
年患者逐年增多。

什么是阿尔茨海默病？
阿尔茨海默病是一种中枢

神经系统原发性退行性变性疾
病，主要表现为进行性的认知
功能广泛减退，是导致老年痴
呆的最常见的一种类型疾病，
是不可逆的。神经病理学显示
患者大脑弥漫性萎缩，脑内出
现异常蛋白沉积，神经细胞逐
渐坏死。该病好发生于65岁以
上老人，年龄越大患病率越高。

发病特点是缓慢起病，逐渐进
展，目前没有根治方法。该病确
诊后平均生存期为5至10年，个
体差异很大，与患者发病年龄、
护理质量、基础疾病、早期干预
等有密切关系。引起老年痴呆
的还有其他类型疾病如血管性
痴呆、额颞叶痴呆、路易体痴呆
等。

如何照顾阿尔茨海默病患
者？

首先保证患者安全，随身
携带联系卡，尽量不让患者单
独外出，防走失；地面保持干
燥，夜间有小夜灯，防跌倒；家
中热水温度适宜，防烫伤；刀、
剪、打火机等危险品收藏好，防

止意外事件发生。日常照护中，
要生活规律、床铺家具固定、定
时提醒患者大小便；白天尽量
少睡，适当活动，晚上正常睡
眠；别和患者争论是非曲直等；
饮食营养合理搭配；减少不良
刺激，多表扬鼓励患者，稳定患
者情绪，耐心陪伴。

如何预防阿尔茨海默病？
核心是保护大脑。坚持动

脑，大脑“用进废退”；控制好基
础疾病如高血压、糖尿病、高血
脂、肥胖等；多社交，避免孤独；
规律运动；每天保证充足睡眠、
不熬夜；健康饮食，科学搭配营
养；注意保护头部，避免外伤；
做好情绪管理，保持心情舒畅。

需要注意的是，年龄65岁以上
群体，有家族史、高血压、糖尿
病、肥胖、脑卒中史的患者是高
危人群，建议每年做简单认知
筛查，及早预防，以降低患病风
险。

生老病死是人的自然规
律，衰老是正常现象，无人能
逃。正常的衰老不是疾病，而是
指改变机体的结构和功能的整
个生理和心理过程。阿尔茨海
默病引起的所谓“老糊涂”是一
种疾病，非正常衰老现象。

因为阿尔茨海默病患者早
期对待健忘等衰老的态度和正
常老人对待疾病的态度是不一
样的。正常老人对自己的健忘

等衰老症状有清楚的感知和认
识，会准备记事本、会把东西放
在固定的地方等，以备遗忘而
时刻提醒自己；而阿尔茨海默
病患者不会，他们感觉不到自
己的异常变化，更不会想办法
弥补这些衰老带来的困扰和后
果，这是他们的区别之处。

在这里提醒一下子女、老
年配偶等，家中老年人一旦出
现频繁失忆、判断力下降、性格
突变、生活能力减退等症状，一
定要及时就医，早发现、早干预
才能延缓病情进展，提高患者
生活质量，减轻家庭负担。

(山东省戴庄医院 宋克
侠)

别把生病当成“老糊涂”，阿尔茨海默病要警惕

医教协同护健康

疫苗护航青春路

会诊现场。
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