
近日，医院多学科合作，救治一名重症难治性肺炎支原体肺炎合并肺动脉栓塞患儿。

该患儿7岁，以“发热伴咳嗽11天，气促3天”来到医院小儿呼吸内科病房副主任蔡栩栩的门诊就诊。患

儿来院时有明显的呼吸困难、稽留高热症状，肺炎支原体核酸阳性，肺CT提示左肺下叶大片致密实变影及右

肺下叶部分实变，来院前已在当地接受过足量阿奇霉素治疗，未见好转。由于患儿病情较重，医院立即开辟

绿色通道收治患者入院。

考虑到患儿存在肺炎支原体肺炎所致的多个严重并发症，包括塑型性支气管炎、坏死性肺炎、肺栓塞、

脑梗塞等，医院立即启动全院多学科会诊，共同商讨治疗方案。病房主任尚云晓联合放射科、小儿神经内科

以及小儿肾病科、小儿免疫科相关专家，就是否介入或溶栓治疗进行了探讨。考虑患儿年龄小，栓塞血管较

小，暂不适合介入治疗，专家组达成共识，继续给予患儿低分子肝素钠溶栓治疗，抑制过度炎症反应，应用

大剂量丙球冲击治疗。经过多学科联合救治，患儿逐渐康复，现已顺利出院。

医院以国家儿童区域医疗中心（东北）建设为依托，儿科彰显区域引领作用，尤其是针对近期接诊的来

自东北三省以及内蒙古自治区各级医院转诊的重症支原体肺炎患儿，医院小儿呼吸内科病房医护人员加班加

点，无私奉献，在儿童疾病疑难危急重症救治方面不断努力，为广大患儿的生命安全提供了强有力的保障。
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近日，心脏外科病房为一名左冠状动脉主干狭窄患者实施了胸腔镜辅助全动脉冠状动脉旁路移植术。

该患者47岁，在体力劳动后出现胸闷、胸痛，在当地医院检查后发现左冠状动脉主干狭窄90%，随时有猝

死风险。患者经多方打听转诊来到医院心脏外科病房，李东玉主任为患者制定了详细的手术计划，即胸腔镜

辅助全动脉冠状动脉旁路移植术，患者手术后2小时脱离呼吸机，4小时下床自行活动，5天后顺利出院。

冠脉状动脉旁路移植手术俗称心脏搭桥手术，指当一条或多条冠状动脉由于动脉粥样硬化发生狭窄、阻

塞导致供血不足时，在冠状动脉狭窄的近端和远端之间建立一条通道，使血液绕过狭窄部位而到达远端的手

术。通过取患者本身的血管，如大隐静脉、乳内动脉、胃网膜右动脉、桡动脉、腹壁下动脉等，将狭窄冠状

动脉的远端和主动脉连接起来，让血液绕过狭窄的部分，到达缺血的部位，可以改善心肌血液供应，达到缓

解心绞痛症状、改善心功能、提高生活质量、延长寿命的目的。

冠脉搭桥手术经过多年的改良和技术革新，已经从胸骨正中切口转变为左侧4-5肋间5厘米切口，从根本

上消除了胸骨伤口感染的风险。此切口可以完成大部分血管的血运重建，与传统冠脉搭桥手术相比，可大大

缩短住院时间、减少伤口感染、减少输血的需求并加快术后康复。许多患者在接受冠状动脉搭桥手术后几天

便能上下楼梯。若恢复良好，一周后便能正常行走；术后1至2个月，能胜任轻便工作；术后3至4个月，基本

复原。
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