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眼睛是心灵的窗户，我们要好好爱
护，尤其是当眼睛出现发干、酸涩、疲
劳、有异物感等不适症状时，更需要重
视，因为这意味着可能患上了干眼症。

干眼症是眼科临床常见病，又称

“角结膜干燥症”，患者的泪液量或流体
动力学异常，伴有炎症、眼表损害、视功
能障碍等。除了眼睛干涩外，患者还可
能出现眼睛疲倦、有异物感、发痒、有灼
热感、畏光、怕风、分泌物黏稠、短暂视
力模糊等不适，对外界的刺激也更敏
感，有的患者还会大量流泪。

“经常有患者提出疑问，为什么眼
睛不舒服，自己在家用了眼药水却不管
用呢。”12 月 27 日，聊城市眼科医院干
眼治疗中心、角膜病科主任马雪燕说，
这是因为患者对干眼症的认识存在误
区，眼角膜靠泪膜保湿，泪膜由脂质层、
水液层、黏液层3层组成，只要其中一层
出现问题，泪膜的稳定性降低，就会引
起眼干。所以，只采用滴眼药水的方式
不一定能解决问题，要对症治疗。

目前，干眼症发病率越来越高，但
就诊率并不高。干眼症如果治疗不及
时，不仅影响正常生活，还会带来视力
损害。为方便更多患者接受正规治疗，
聊城市眼科医院于2020年成立了全市
第一个干眼治疗中心，综合运用雾化熏
蒸、强脉冲激光、热脉动治疗、泪小点栓
塞及中医中药等方式治疗各种干眼症，
实现了干眼诊疗的科学化、精准化、安
全化。

12 月 27 日，市民刘强（化名）来到
该院干眼治疗中心接受雾化熏蒸联合
睑板腺按摩治疗。刘强是一名程序员，
平时经常使用电脑工作，闲暇时喜欢用
手机玩游戏，由于用眼过度，眼睛干涩
症状越来越明显。经过检查，刘强确诊
为睑板腺功能障碍相关干眼。马雪燕

建议他尝试雾化熏蒸联合睑板腺按摩
这种非药物疗法，每周一次，3—4次即
可改善症状，还告知他一定要改掉不良
用眼习惯。

雾化熏蒸联合睑板腺按摩包括雾
化熏蒸、局部热敷、睑缘清洁、睑板腺
按摩、冷敷等几个治疗程序。雾化熏
蒸是利用超声雾化，使含有药物的蒸
汽“覆盖”患者整个眼部，达到保湿、加
速眼部血液循环、疏通睑板腺的效
果。睑板腺按摩是医护人员使用睑板
腺按摩镊等专用工具挤压出堵塞的油
脂，疏通睑板腺。睑板腺按摩这一技
术在聊城市眼科医院已经广泛应用，
今年列入“2023 年度山东省适宜卫生
技术推广项目”名单，也是今年我市唯
一入选该榜单的项目。2024 年，聊城
市眼科医院将向全市基层医疗机构推
广该项目，提升基层医师对干眼症的
诊疗能力，让更多患者受益。

马雪燕提醒干眼症患者，在遵医嘱
进行治疗的同时，要注意养成良好的用
眼习惯，多眨眼，使泪液均匀分布在眼
球表面，保持眼球湿润；避免长时间使
用电子产品，注意让眼睛休息；尽可能
少佩戴隐形眼镜，尤其是在确诊干眼症
后，尽量不佩戴隐形眼镜。

眼睛发干酸涩 不妨试试“熏蒸+按摩”
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12岁男童因顽皮，将一支水银体温
计整个插入尿道。聊城市第二人民医
院泌尿外科一病区医生精心制定手术
方案，尝试使用各种工具，终于顺利地
将体温计从男童体内取出。

12月24日晚11时，12岁的乐乐（化
名）在父母的带领下来到该院泌尿外科
一病区就诊。副主任医师胡金鼎检查
乐乐的尿道外口时，已看不到体温计，
在阴囊后方摸到一个硬质物体，像是体
温计的尾端。胡金鼎安排乐乐做了 X
射线检查，证实体温计已进入后尿道，
部分进入膀胱。

胡金鼎制定了两种手术方案，一种
是开放式手术，切开膀胱取出体温计，
这种方式创伤较大；第二种是经尿道内
镜下取出，这是一种微创手术，无切口，
创伤较小。乐乐的父母选择了第二种
手术方案。

这次手术对于泌尿外科医师来说，
难度非常大。体温计像鱼一样滑溜，不
易夹取，且易碎，而且男性的尿道较长，
还存在两个自然弯曲。体温计内含水
银，一旦破碎，水银外溢，玻璃成为碎
片，会带来新的危险。

泌尿外科一病区科主任石汝骥组
织术前讨论，和副主任医师程镇分享
了治疗经验，大家反复考虑手术中可

能会出现的情况，制定了应急预案。
胡金鼎作为主刀者实施手术，考虑到
儿童的尿道较细，术中应用了细输尿
管镜。输尿管镜进入预定位置后，胡
金鼎首先尝试使用异物钳夹取体温
计，但体温计太光滑，异物钳无法派上
用场。随后，胡金鼎又尝试使用套石
篮（取结石的金属网状装置），他反复
调整套石篮的位置，终于将体温计拽
了出来。拿到完整无缺的体温计后，
胡金鼎又利用泌尿内镜观察了乐乐的
尿道，确定其尿道黏膜无明显破损，才
彻底放下心来。观察一晚后，乐乐顺
利出院。“整场手术不到半个小时。这
名患者很幸运，体温计在体内没有卡

顿、破裂，否则会更危险。”胡金鼎说。
一些人出于好奇或者为了寻求刺

激，将异物塞进尿道口，对身体造成了
伤害。常见的异物有电线、笔芯、绳
索、钉子等。这些异物进入人体后，可
引起尿道损伤、梗阻、感染，导致血尿、
尿痛、尿潴留、尿瘘等疾病，尖锐的异
物还可能刺破膀胱尿道进入肠道、盆
腔，危及生命。如异物长期存留，会引
起膀胱尿道结石、反复尿路感染、尿道
狭窄，还可能诱发膀胱癌。胡金鼎提
醒家长，如果发现孩子对身体充满好
奇，要正确引导，避免孩子往体内塞异
物。如果万一发生这种情况，应立即
到正规医院就诊。

男童尿道内插入体温计，医师巧手取出
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忍了40年，12月25日，62岁的市民
罗洪强（化名）终于在聊城市中心医院
普外科医师的帮助下，摆脱了肝内胆管
结石带来的痛苦。

罗洪强是忍无可忍才到医院就诊
的。40 年前，他在一家医院查出患有
胆管结石，但当时医疗技术还不太先
进，罗洪强采取了保守治疗，每当病情
发作时，他就吃药控制。今年 12 月下
旬，罗洪强的右上腹疼痛难忍，还出现
了高热、寒战和恶心症状，于是来到聊
城市中心医院普外科就诊。腹部彩超
影像学诊断提示其“胆总管结石，脾

大，胆总管扩张，肝内胆管扩张”，医生
诊断为“肝内胆管结石伴胆管炎、胆总
管扩张”。由于继续采取保守治疗已
没有效果，罗洪强遂下定决心接受手
术治疗。

胆管由肝内胆管和肝外胆管构成，
主要连接肝脏和十二指肠，起到运输胆
汁的作用。胆管结石是由于胆汁淤积
和胆道感染等原因，在肝内、外胆管内
形成的结石。结石所在位置不同，手术
难度也不同。左肝内胆管结石位置浅，
较容易处理；右肝内胆管结石位置深，
解剖复杂，手术难度大，术后并发症
多。而罗洪强双侧胆管都有结石，手术
难度更大，很难一次取干净，还容易诱

发胆管癌变。
聊城市中心医院普外科团队经过

术前检查，排除手术禁忌，于 12 月 25
日为罗洪强实施了“全麻下腹腔镜、胆
道镜双镜联合胆总管切开取石术+胆
囊切除术+胆总管 T 管引流术”。该
院副主任医师徐法东主刀，先利用腹
腔镜切除罗洪强已经变形的胆囊，探
查到胆总管内有数枚黑褐色的结石，
大的约 3 厘米，一些小的结石呈泥沙
状态。大的结石，难以一次取出。医
生先用胆道取石钳将结石夹碎，再分
次取出。

随后，医生多次冲洗罗洪强的胆总
管，又置入胆道镜，取出左肝内胆管内

的少量结石。其右肝内胆管内也有数
枚黑褐色结石，大的足有1厘米，造成管
道堵塞。医生在胆道镜内放置了取石
篮，顺利取出数枚大的结石及较多泥沙
状结石。

医生再次探查后，确认罗洪强体内
无明显结石残留、左右肝管无狭窄后，
在胆总管置入T管。至此，这场历时5
个多小时的手术结束，折磨了罗洪强40
年的疼痛消除了。

徐法东提醒市民，肝内胆管结石是
外科常见疾病，一旦确诊，应积极治疗，
以免结石堵塞影响胆汁正常排放，造成
肝脏功能损伤。

结石困扰男子40年，微创手术解难题

护士在为患者进行雾化熏蒸


