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本报讯（岳耀军 苏含）9月3日，笔者
从聊城市第二人民医院获悉，该院心脏
大血管外科联合多学科团队，近日成功
为一名30岁女性患者完成急诊手术，从

“运动后晕厥、猝死边缘”的危急状态中
把患者生命成功挽回。目前，患者已顺
利康复出院，这一案例也为鲁西地区罕
见高危心脏肿瘤合并肺栓塞的急救积累
了宝贵经验。

据了解，这名30岁的女性患者在家
中跳绳时，突然出现一过性头晕、恶心，
随即发生短暂意识丧失，同时伴随腹泻、
喷射性呕吐症状，家属第一时间将她送
往聊城市第二人民医院急诊就诊。接诊

后，医护人员迅速完善相关检查，心脏彩
超提示患者右心房存在异常团块样回
声，初步诊断为右房黏液瘤；进一步肺动
脉CTA检查明确患者同时合并急性肺栓
塞、肺梗死。

“普通血栓性肺栓塞的常规治疗方
案，完全不适用于这名患者。”聊城市第
二人民医院心脏大血管外科主任宋伟介
绍，右房黏液瘤是临床少见的心脏原发
性良性肿瘤，这类肿瘤质地松软、极易破
碎，患者此次发生的急性肺栓塞，正是瘤
体碎片脱落直接进入肺循环导致的，单
纯的抗凝、溶栓治疗只能暂时缓解症状，
无法根除病灶，后续随时可能再次发生

致命性栓塞，短时间内还会诱发右心衰
竭、呼吸衰竭甚至猝死。

为抢在死神前面守住患者的生命防
线，医院立即启动多学科急救机制，心脏
大血管外科联合重症医学科、血管外科、
麻醉科、手术室组成紧急 MDT 团队，第
一时间完成联合会诊，量身定制急诊手
术方案，争分夺秒完成全部术前准备。
手术团队在全麻下为患者实施“右房黏
液瘤”切除术+肺动脉吸栓术+溶栓术+
肺动脉造影术，术中探查证实患者瘤体
质地脆软、表面多处碎皮脱落，正是此次
急性肺栓塞的发病源头。手术全程精准
操作，顺利清除病灶。术后经过护理团

队的严密监护与精细化照护，患者各项
生命体征快速恢复，未出现任何术后并
发症，目前已康复出院。

宋伟介绍，右房黏液瘤早期症状十
分隐匿，日常很容易被忽视，日常体位变
化、剧烈运动、心脏搏动都可能造成瘤体
碎片脱落，直接诱发肿瘤源性肺栓塞，致
死风险极高。近年来，聊城市第二人民
医院依托成熟的MDT多学科急救体系，
已经搭建起从病因快速识别、精准风险
评估、紧急手术干预、精细术后护理到全
程康复随访的闭环救治链条，对各类罕
见危重症患者实现规范化、个体化诊疗，
为周边群众的生命健康筑牢坚实防线。

9月3日，聊城市卫生健康委牵
头组织，市中医医院联合阳谷县第二
人民医院，走进阳谷县寿张镇蒋海村
开展“聊健康·党代表在行动”基层义
诊活动。医护人员把专业、便捷、暖
心的医疗服务送到群众家门口。

周长才 吕婷婷 魏帅 摄

□ 金萌萌 范秋月

开学季来临，不少学生出现晚上睡
不着、早晨起不来，翻开书本就犯困，胃
口变差、情绪烦躁的情况。很多家长以
为孩子是故意偷懒，殊不知，这正是大家
常说的“开学综合征”在作祟。聊城市人
民医院副主任医师李婷提醒，这并非一
种疾病，而是身心从假期松弛模式向校
园节奏转换时产生的正常适应信号，经
过科学调整，大多一至两周便可平稳过
渡到校园节奏。

近日，一名初一学生在家长的陪同
下到医院就诊。家长介绍，假期里孩子
每天玩手机到深夜，上午 10 点才起床。
临近开学，孩子一提返校就情绪低落，夜
里辗转难眠，早饭吃不下，还总喊头疼胸
闷。家长担心孩子身体出了问题，带孩
子做了多项检查，但各项指标全部正
常。李婷经过沟通问诊，判断孩子并非
器质性病变，而是典型的“开学综合
征”。暑假期间，不少孩子习惯了熬夜刷

手机、睡到日上三竿，饮食玩乐随心所
欲。长期松弛的生活节奏，打乱了人体
生物钟，褪黑素分泌节律紊乱，晨起唤醒
身体的激素无法按时工作，开学之后便
容易出现晨起昏沉、白天疲惫乏力、头晕
嗜睡等症状。

想要告别开学焦虑，学生与家长可
以共同发力。对于学生而言，调整作息
切忌“一刀切”，不要强迫自己立刻早睡
早起，可每天将入睡、起床时间往前推移
15至30分钟，循序渐进向学校作息时间
靠拢。睡前半小时放下手机，远离短视
频、游戏等刺激性内容，通过阅读书籍、
聆听轻音乐等方式舒缓大脑，助力睡眠
回到正轨。学习上不必急于开启高强度
刷题模式，避免突击式收心带来焦虑，每
天抽出一小时翻看旧知识、简单预习新
课、整理学习用品，慢慢找回学习状态，
减少对学业的抵触心理。心情烦闷时不
要憋在心里，多和家人、朋友倾诉烦恼；
课余坚持半小时左右的体育运动，通过
出汗释放负面情绪，更快融入校园生活。

作为家长，开学过渡期要当好孩子
坚实的后盾，切忌一味指责批评，反复吐
槽孩子贪玩、懒散只会加重其心理负担，
加剧厌学情绪。不妨多一份耐心，主动
倾听孩子开学后的烦恼，包容短期的情
绪低落。陪同孩子逐步调整作息、增加
户外活动，合理管控电子产品使用时间，
不盲目新增补习课程、额外加码学业任
务，陪伴孩子平稳度过适应期。

李婷特别提醒，正常的开学不适和
心理问题需要分清界限。绝大多数“开
学综合征”属于短期适应反应，一两周内
便可随着校园生活步入正轨自行缓解，
无需药物干预。如果孩子连续两周以上
存在严重失眠、食欲不振、频繁躯体疼
痛，坚决拒绝上学、经常情绪崩溃大哭，
注意力难以集中，家长就要提高警惕。
切勿逼迫、训斥孩子，可先联系学校心理
老师开展疏导；症状仍未好转，应及时带
孩子到医院精神心理科进行专业评估，
防止短期压力演变为长期焦虑、睡眠障
碍。

市妇幼保健院（市中心医院）
开展儿童保健系列培训

本报讯（周长才 蔡茜）8 月 19 日
至 9 月 2 日，聊城市妇幼保健院（聊城
市中心医院）儿保科组织骨干专家，
先后赴临清、东阿、高唐开展基层儿
童保健专项培训，进一步规范高危
儿、孤独症儿童筛查干预与健康管理
流程，推动优质儿童保健技术下沉基
层。

8 月 19 日，培训首站走进临清。
儿保科主任张燕围绕高危儿早期评
估、家庭康复训练开展专题授课，推广
家庭干预适宜技术，指导基层建立“筛
查—评估—干预—随访”闭环管理模
式。主管护师耿娜娜讲解0—3岁儿童
发育里程碑及养育环境搭建要点，指
导基层工作人员从大运动、精细动作、
语言、社交适应等维度，早期识别儿童
发育风险，做到早筛查、早发现、早干
预。

8月25日、9月2日，专家张燕、张
彤、齐云红分别前往东阿、高唐继续开
展培训。张燕重点讲解省级适宜卫生
技术，强化基层高危儿识别、评估、干
预实操能力；张彤结合2026年上半年
工作情况，解读孤独症儿童辖区管理
规范，明确实操流程；齐云红围绕儿童
保健报表填报开展业务讲解，厘清统
计口径、填报规范与常见问题，统一高
危儿筛查判定标准，破解基层数据填
报难点。

此次培训紧贴基层工作现实需
求，补齐了基层在高危儿管理、孤独症
干预、业务数据上报等方面的能力短
板。医院将持续发挥技术引领作用，
常态化下沉开展业务指导，持续提升
全市儿童保健服务规范化、精细化水
平，守护辖区儿童健康。

运动后突发晕厥 多学科联手施救
市第二人民医院成功救治罕见心脏肿瘤合并肺栓塞患者

“开学综合征”来袭 孩子犯困并非偷懒
市人民医院医生支招，科学调适平稳度过适应期


