
12月12日，芦淞区各小学、幼儿园全面恢复线下教学。昨日上午，各
小学开展核酸采样工作，为学生复课做最后的准备。

在市二中枫溪学校小学部（西校区），经专业培训后的教师变身“大
白”，为同学们开展核酸采样工作，确保同学们快速、安全完成检测。

据介绍，该校提前开展了核酸采样工作操作培训，专业医护人员对穿

戴防护服、采样、消杀、医疗物资清理与转运等程序都做了详细示范。
日前，该校还组织全体教职工开展了疫情防控应急演练，提高学校预

防和控制突发疫情事件的能力和水平，确保突发事件得到及时有效处
置。图为经专业培训，教师在为学生采核酸。

株洲晚报融媒体记者/戴凛 通讯员/朱丽萍 摄影报道

开展核酸检测迎复学开展核酸检测迎复学

大江东去与大海同在 浩气长存励复兴之志

江泽民同志骨灰撒入江海
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今天

多云到晴 2～11℃

明天

晴 4～12℃

后天

晴 3～13℃

风向：北风

风力：2～3级

（市气象台12月11日16时发布）

本周晴冷 最低气温或跌破零度

日历翻到 12 月中旬，这一年又进入了倒计时。
每年的这个时候，总免不了会有一些怀念和期盼夹
杂在一起的小情绪。这个城市虽然天气很冷，但阳
光会一直陪伴着我们，陪我们度过这一年里余下的
日子。

市气象台说，本周前半周，株洲都是晴冷天
气。后半周，因为还有弱冷空气补充，最低气温将
跌至0℃以下。

从目前的预报来看，今明两天都是晴天，有阳
光，但早晨气温很低，市区最低气温只有2～4℃，周
四，晴转阴，最低气温会降到 0～3℃的样子，周末，
最低气温-3℃，是哈气成冰的气温。

看，冷还是冷的，只是阴雨天过去，连晴的日子
开始，阴冷变成了干冷。早晨出门，会感觉到深深
的寒意，南方的冷，真是可以深深地冻到骨子里。

不过，相比雨天湿漉漉的冷，这几天的晴冷可
能更好过一些。只要熬过了早晨的寒意，中午的阳
光会送来温暖的感觉。 （王娜）

专家提醒不能同时使用两种退烧药
A02

市城发集团原董事长廖晖获刑13年半
A06

低温天气
恺德医院卒中中心提醒警惕脑梗等疾病
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▲患者肢体恢复行动自如。通讯员供图

本报讯（株洲晚报融媒体通讯员/尚客君）打羽毛球的本
意为强身健体，40来岁的株洲人蔡先生闲来无事就喜欢跟人
切磋球技。前一段时间发生意外，他在运动时摔倒致右手腕粉
碎性骨折，隔着片子就让人感觉疼。还好，株洲市中医伤科医
院医生及时有效化解难点，目前康复顺利。

事发当天，蔡先生与球友切磋，虽不是职业球员但也要拿
出职业精神来，能多来几个大力扣杀才过瘾。也许是过于投
入，一个不慎，他狠狠摔倒，右手腕在暴力支撑中惨遭不幸，当
即畸形、肿胀、疼痛。

蔡先生随即被送至市中医伤科医院，手足科主任、主任医
师李康贵结合片子诊断为右桡骨远端粉碎性骨折（AO分型为
C3型，通俗理解是很严重、很难治疗的那一种类型）、右尺骨下
段骨折、右尺骨茎突骨折。

医生赶紧给予初步手法复位，夹板固定，待消肿后再行手
术治疗。

因为太碎，治疗上很有挑战性。经一番琢磨和讨论，李康
贵和团队为患者行手术治疗，将桡骨远端粉碎性骨折复位后，
依据中医骨伤科小夹板固定原理应用掌背侧锁定钛板夹固定
折端。尺骨下段骨折复位后钛板固定，尺骨茎突骨折予以复位
后钢针钢丝固定。

术后，肿胀消退快，骨折位置好，患者得到较好康复。

这样的骨折看着就疼
市中医伤科医院采取内置夹板解难题

本报讯（株洲晚报融媒体通讯员/
黎婕妤）近日，寒潮来袭，气温骤降，
脑血管疾病也进入高发期，七十多岁
的言爷爷（化名）也因此突发脑梗死，
所幸在株洲恺德医院卒中中心得到了
及时救治。

言爷爷身患冠心病、糖尿病、支气
管扩张等多种疾病。因气温骤降，言
爷爷“中了招”，突发右侧上肢无力，并
伴有麻木不适感。意识到不对劲的
他，当即联系了恺德卒中中心张湘辉
主任。了解情况后张湘辉建议他立即
住院治疗，于是家人将他送入株洲恺
德医院卒中中心救治。

张湘辉和主任助理黄贵振根据患
者症状及相关检查，明确为急性脑梗
死。因患者入院及时，符合溶栓标准，
与家属沟通后，15分钟即启动了静脉
溶栓术。溶栓结束两小时后，令人惊
喜的是言爷爷肢体恢复力气，可以活
动行走自如了，麻木感消失了。

张湘辉表示，脑梗塞好发于有糖
尿病、高血压、动脉粥样硬化、冠心病
等病史的中老年人群，常见症状包括
面瘫、肢体无力麻木、言语不清、眩晕、
视物不清、头痛等，严重者出现偏瘫、
意识不清等严重后果。

张湘辉提醒，气候变化与脑中风
的发病有密切关系，因气温骤降，致血
管收缩，血压升高，同时低气温会使体
内凝血因子变多，水分的摄入不足，引

起脑血栓形成，再者因活动减少，加之
密闭的室内环境，均有可能导致或加
剧不同程度的脑血管意外。还有情绪
激动、饮食不当、用力过猛等各项危险
因素存在于老年人尤其是有慢病史的
老年患者生活中的方方面面，不得不
防。如有突发一侧面部、手、脚乏力或
麻木，突发头昏头痛，意识模糊，言语
困难，步态不稳，身体不协调，或突然
视物模糊等不适症状，应像言爷爷这
样立即就诊，以免延误病情。

株洲恺德医院卒中中心提醒，寒
冷冬季，降低脑血管疾病风险可以从
以下几点入手：

1.老年人尽量减少暴露在寒冷环
境中的时间；

2. 一定要做好防寒保暖工作，外
出时，记得添加衣物，保护身体以及头
部、面部免受冻伤；如果室内温度较低
也要做好保暖工作；

3. 不宜长时间户外活动，可以在
室内进行一些适当的锻炼，促进血液
循环、提高免疫力；

4.有基础疾病的高危人群一定要
按时服药，不可擅自减药、停药，最好
与医生保持联系，定期复查，由医生指
导用药。一旦发现身体不适要及时就
医。通过以上措施，降低低温寒潮对
其身体的不利影响，保重自身身体健
康，做好自身健康第一责任人。

本报讯（株洲晚报融媒体通讯员/张倩）所有人群对新型冠状病毒均有易
感性，尤其是抵抗力较差的儿童及婴幼儿。在全社会复学之际，省直中医院儿
科专家建议以中医方法来预防新冠肺炎。

具体应该怎么做呢？
首先，养肺。俗话说“养命先养

肺，肺好百病消”。可通过选取膻中、
天突、足三里、丰隆等穴位进行按摩。
因为这些穴位可以宣肺、化痰。具体
方法是拇指或食指指腹置于穴位处按
揉，力度适中，每个穴位按揉150次至
200 次。对于婴幼儿可予捏脊，后背
从长强穴到大椎穴，捏三提一，每天3
遍至 5 遍，力度以孩子耐受程度为
宜。还可选取神阙、命门、肺俞、至阳
等穴位，通过脐灸、火龙罐等方式，温
肺散寒、补肾健脾，增强身体抵抗外邪
的能力。

其次，顺应四时，早卧晚起。针对
儿童，建议晚上 9 点上床睡觉。对于
学习紧张的初中、高中学生而言，晚上

11 点也应该进入深睡眠状态。第二
天早上7点应起床，保持精神饱满、养
阴培元。

再次，饮食均衡。冬天来了，正是
进补的好时候，“补冬”并非盲目食用
大补大温之品，能不能补，怎么补，还
是脾胃说了算。饮食要均衡，荤素要
搭配。在进补牛、羊肉的同时，可搭配
白萝卜起到除“燥”的作用。还要学会
消耗，多运动多锻炼，保证“有进有
出”，身体才能平衡。

最后，保持愉悦的心情。中医认
为，人的精神情志活动影响机体气机
的升降出入。因此在日常生活中应保
持精神愉悦、心情舒畅，有效地预防疾
病的发生。

增强孩子免疫力
省直中医院儿科专家这样说

本报讯（株洲晚报融媒体通讯员/陈志梧）近日，株洲市人
民医院心内科介入团队成功为一位心脏严重钙化病变伴严重
狭窄患者进行了冠状动脉旋磨手术，并成功植入支架。

68岁的凌奶奶患Ⅱ型糖尿病20余年，有高血压病史近10
年。前日因反复胸痛来到市人民医院心内科。入院后，经完善
冠脉造影提示：左主干+三支血管严重钙化病变，狭窄60%至
95%。这种情况下，如果患者的心脏供血得不到及时改善，心
功能还会进行性恶化。

根据患者的情况，心内科冠脉介入团队对患者病情进行了
仔细研判。团队分析，如果在术中直接进行球囊扩张，极有可
能造成血管破裂、支架脱载等严重的并发症，甚至危及其生
命。为了确保手术成功，减少并发症，经患者家属同意后，团队
决定为凌奶奶实施“冠状动脉旋磨术+支架植入术”。

术中，心内科主任曾维理、副主任岳小东利用精湛技术操
控旋磨导丝及旋磨头，对前降支病变处进行“冠状动脉旋磨术”
处理，在面积仅3平方毫米的心脏血管里，应用一枚直径为1.5
毫米的旋磨头以每分钟16万转，多次高速旋磨，将坚如磐石的
重度钙化病变一点点磨掉。随后，开通了长度约60毫米的弥
漫钙化狭窄血管，最终球囊扩张顺利并成功在冠状动脉植入3
枚支架，打通了患者的“生命通道”。历时3小时，患者的冠脉
血流明显改善，手术顺利，术后未再发作胸痛等不适。目前，患
者恢复良好。

心血管内科圈里有句俗话：“天不怕地不怕，就怕冠脉有钙
化。”对于一些严重狭窄伴重度钙化的情况，球囊的即刻效果不
理想，支架内血栓形成风险大，远期再狭窄率也较高。

“冠脉内旋磨术”作为一种相对新的介入治疗技术，操作风
险较大，对术者的手术技巧及心理素质要求很高。该技术的成
功开展，填补了市人民医院在这一技术领域的空白，提高了复
杂冠脉介入治疗的成功率，为冠状动脉严重钙化患者创造了血
管重建的机会。

市人民医院心内科借“金刚钻”
在冠脉血管里开通“隧道”


