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“瘦脸针”让女子陷入呼吸危机
江门市中心医院进行“气道争夺战”，创新技术实现“保命”又“保质”

“真是不幸中的万幸！医护人员不
仅帮我‘保命’，还通过新技术实现了‘保
质’！”昨日，29岁的阿薇（化名）心有余悸
地表示，她很后悔贸然在美容医疗机构
注射了“瘦脸针”（肉毒素），万幸的是她
遇到了一群妙手仁心的医护人员。

一次为变美而做的尝试，变成了与
死神的争夺赛。因追求更立体柔和的面
部轮廓，阿薇接受了一剂看似常规的“瘦
脸针”注射。不料，却在几天后引发严重
并发症，先后多次被送到医院抢救，令她
命悬一线。

“她完全无法自主呼吸，血氧饱和度
持续下降！”“插管失败！气道几乎完全
闭塞！”“立即通知医生，准备紧急气管切
开术！”江门市中心医院ICU病房内的气
氛紧张至极，一场关乎“气道争夺战”的
生死博弈悄然展开。

文/图 江门日报记者 梁爽
通讯员 林翠蓉 陈君

4个多月前，为改善面部轮
廓美观，阿薇在一家美容医疗机
构接受“瘦脸针”注射。转折出
现在注射后第四天。“她突然说
喘不上气，说话声音发哑，喝水
都呛。”阿薇的家属说，她被诊断
为“肉毒中毒”，随后的两个多
月，在广州多家三甲医院的ICU
辗转，靠气管插管和呼吸机维持
生命，直到6月11日才病情稳定
出院。

谁也没料到，出院4天后，
呼吸危机再次爆发。“我再次突
发严重呼吸困难，被紧急送到江

门市中心医院接受进一步救
治。”阿薇回忆道。

入院检查的结果，让医生们
心头一紧，影像学及气管镜检查
提示，患者气道狭窄程度已接近
完全闭塞，传统气管插管无法实
施，呼吸道梗阻严重威胁生命安
全。

“就像一根被捏扁的吸管，
气流几乎断了，随时可能窒
息。”该院呼吸与危重症医学科
主任仝金斋说，当时医护团队
与家属沟通不到10分钟，就决
定立即做气管切开术，及时解

除呼吸危机，成功挽救患者生
命。

接受气管切开术后，阿薇
的病情逐渐稳定，被转至该院
呼吸与危重症医学科接受进一
步治疗。这台紧急手术，让阿
薇暂时脱离了生命危险，但新
的难题接踵而至。气管切开术
后，她的脖子上多了一根管道
——这根维持呼吸的“生命
线”，却带来了新的痛苦。更让
阿薇崩溃的是，她发不出声音，
常常默默流泪。

“虽然紧急气管切开术挽

救了患者的生命，但术后患者
仍面临严峻的长期问题。”仝金
斋介绍，患者持续性上气道瘢
痕性狭窄，若不及时进一步干
预，极易引发“卡脖子”样窒息
感，导致反复发生呼吸衰竭，危
及生命。

医护团队发现，阿薇的气道
已形成瘢痕性狭窄，就像伤口愈
合后长出的硬疤，一点点“勒紧”
气道。仝金斋表示：“如果不干
预，瘢痕会越变越硬，下次再堵，
可能连气管切开的机会都没
有。”

针对这些“卡脖子”的难题，
仝金斋带领科室团队，联合多学
科专家，深入评估患者的生理及
心理状态，进行多学科会诊，量
身定制出一套兼顾功能、形象及
生活质量的个体化治疗方案。

“在充分评估及周密准备
下，我们最终锁定了‘硬质支气
管镜下T管置入术’。”仝金斋介
绍，其核心原理是通过切开喉气
管前壁、切除瘢痕组织并置入硅
橡胶T型管支撑气道，以重建呼

吸通道。简单地说，就是用一根
硅胶材质的T形管，撑开狭窄的
气道，同时它的设计能让患者正
常说话。

6月25日，江门首例“硬质
支气管镜下T管置入术”如期开
展。手术由仝金斋主刀，麻醉科
全程护航，内镜中心提供精准操
作支持。术中，仝金斋通过硬质
支气管镜用激光烧掉瘢痕，再用
球囊扩张气道，最后精准放入T
型管。历时3个小时，手术顺利

完成。
“手术难点在于整个过程

像在‘绣花’，气道壁薄得像纸，
稍不注意就会穿孔。”仝金斋
说，“当克服重重困难，看到T
型管通气稳定，患者能轻轻发
出‘啊’的声音时，我们都松了
口气。”

据了解，该项技术的优势
在于：一是可以保留语言功能，
可实现近似正常的发声，满足
患者的沟通需求；二是减轻护

理负担，材质柔软，异物感低，
便于长期管理与护理；三是外
观隐蔽性强，满足年轻患者对
形象美观的期望；四是可长期
留置，适用于慢性气道狭窄及
复杂气道管理。

这一创新技术，不仅高效解
决了患者“呼吸通畅”的紧迫生
命问题，更兼顾“语言功能”与

“颈部美观”的双重诉求，实现了
真正意义上“保命”与“保质”的
结合。

脱离生命危险的阿薇，又面
临新的挑战。长期气管插管及机
械通气，导致其吞咽功能障碍、无
法自主进食。加上住院期间反复
病危的心理打击，她出现了明显
的焦虑、抑郁情绪及社交退缩倾
向，身心状况均面临严峻挑战。

该院迅速启动“医疗+护理”
双轮驱动的多学科协同康复机
制。

医疗方面，仝金斋牵头召集
康复医学科、精神心理科、神经
内科、临床营养科、感染科、放射
科等多学科专家团队，制定精准

干预方案。康复医学科医生每
天带着阿薇做肢体训练，从抬手
到下床；精神心理科医生每周来
两次，用特色疗法帮她疏导情
绪；营养科定制了高蛋白流质饮
食，一点点恢复她的体力……

护理方面，该科护士长姚小
红牵头，整合康复护理、心理护
理、危重症护理、营养护理及中
医护理等多个护理专科力量，结
合护理实际制订个性化照护计
划。从气道管理、肺康复促进排
痰及肢体训练，到语言康复、饮
食干预、情绪疏导、中医调理等，

实现从“身体支持”到“心理重
建”的“全链条护理”。

慢慢地，卧床不语的阿薇开
始配合治疗。她早上跟着护士
做呼吸康复训练，下午跟着康复
师学走路，平常还会和医护人员
及家属聊几句家常。最终，她顺
利实现自主呼吸、清晰发声，生
活质量显著提升。

从术前评估到术后照护，多
学科的通力协作彰显了该院在
应对复杂病例中的学科联动优
势与综合诊疗实力。

出院前，阿薇对着镜子摸了

摸颈部，T型管的痕迹已经不明
显，她轻声说：“谢谢你们，让我
既能自主呼吸，又能自由说话。”

“‘硬质支气管镜下T管置
入术’的成功实施，为复杂气道
狭窄患者提供了新的治疗选择，
为气道正常结构的重塑创造了
条件，尤其适合对语言功能与生
活质量有较高要求的患者。”仝
金斋表示，这不仅填补了江门在
复杂气道介入治疗领域的空白，
更为今后更多疑难重症气道病
例的个体化、精准化治疗提供了
可借鉴的范式。

医美不是“快餐”
风险藏在“轻松”后

随着医美行业的飞速发展，注射
肉毒素被越来越多人视为“快餐式”变
美方式——操作简便、创伤小、恢复
快。然而，这种“轻松变美”的背后，却
隐藏着被忽视的医学风险，远比表面
看起来复杂得多。

肉毒素是一种由肉毒梭菌分泌的
神经毒素，医学上分为多种血清型，其
中A型毒素最常用于医美领域。它通
过阻断神经与肌肉之间的信息传递，
使局部肌肉暂时麻痹，从而实现瘦脸、
祛皱等效果。尽管效果显著，但其本
质仍是一种强效神经毒素，不容小觑。

“低风险”不等于“无风险”。在正
规机构由专业医生操作，肉毒素注射
通常是安全的。然而，一旦剂量控制
不当、注射路径错误、药物来源不明或
操作不规范，还有个体差异性，都有可
能引发严重后果，甚至危及生命。

“很多人觉得‘瘦脸针’是小项目，
却不知道肉毒素是剧毒物质，注射位
置偏差 1 毫米，就可能扩散到颈部肌
肉，引发呼吸困难。”仝金斋说。

仝金斋提醒，打肉毒素必须牢记
“四要”：要选有资质的医疗机构，医生
须具备合法执业资格，熟悉面部神经
解剖；要确认药品是国家批准的正规
产品；两次注射间隔至少要3个月；若
出现视物模糊、言语不清、呼吸或吞咽
困难等症状，要立即就医。

江门日报讯（文/图 记者/梁爽 通讯
员/陈颖仪 黎歆）近日，江门市人民医院
心血管内科医护人员成功为一名重症心
衰患者实施了高难度心脏再同步除颤器
植入术。该手术采用了更符合人体自然
心跳规律的新技术（左束支区域生理性起
搏），同时突破了传统CRTD模式（左室电
极经冠状窦分支植入），经患者右侧腋静
脉植入心脏再同步除颤器，为复杂心血管
疾病患者提供了更优质、精准的治疗选
择。

78岁的冯阿姨（化名）身患心衰多年，
经常反复气促。尽管一直规范使用“五朵金
花”抗心衰药物治疗，但效果仍旧不佳。心
电图检查更让人揪心：窦性心律、完全性左
束支传导阻滞（QRS波宽达163ms）、左心
室扩大、心脏射血功能EF33%，随时可能发
生猝死，需要尽快安装心脏再同步除颤器，
帮助心脏恢复同步收缩并防止发生恶性心
律失常而猝死。

可难题来了，冯阿姨身体虚弱，难以承
受长时间手术。更为特殊的是，她曾做过左
侧乳腺切除，左侧皮肤条件差，容易感染，传
统左侧植入手术难以进行。该院心血管内
科主任冼伟进带领团队，决定“反其道而行
之”：经右侧腋静脉实施左束支区域生理性
起搏+除颤器植入术。

“冯阿姨在术中，QRS波时限已有明显
改善。”冼伟进介绍，术后不到一周，患者气
喘便已减轻，活动能力大幅度改善。复查心
脏彩超显示，EF值升至38%。

为什么说这项技术是“革新选择”？
“像冯阿姨这样，存在严重心力衰竭且心
电图为窦性心律伴完全性左束支传导阻
滞的患者，这一技术是不错的选择。”冼伟
进解释，经左束支区域起搏改善心脏再同
步这种新技术比传统方法更接近心脏自
然激动收缩模式，能显著提高心脏协调
性。一是起搏信号更稳定，不易移位；二
是减少对膈肌的刺激，避免术后肌肉抽
搐；三是长期效果更好，降低恶性心律失
常风险。

江门日报讯（记者/梁爽 通讯员/
尹雅敏）“以前来医院看病，光找停车
位就要花半个小时，有时候绕好几圈
都没位置。现在用了打车券，直接打
车到医院门口，看完病再打车回家，实
在太方便了！”日前，在江门市第二人
民医院看完病的张先生，对蓬江区医
疗机构联合滴滴出行推出的“健康出
行”活动赞不绝口。

这一活动的推出，正是蓬江区卫
生健康局聚焦“为民办实事”，把解决
群众就医难题作为守护群众健康的重

要抓手。长期以来，医院停车资源紧
张、高峰期车辆排队拥堵等问题，不仅
让患者就医体验大打折扣，也严重影
响了医院周边的交通秩序。为此，蓬
江区卫生健康局积极创新思路，统筹
辖区内江门市第二人民医院、蓬江区
中西医结合医院、蓬江区棠下镇卫生
院、蓬江区杜阮镇卫生院、蓬江区荷塘
镇卫生院、蓬江区潮连医院6家医疗
机构，携手滴滴出行推出“健康出行”
惠民专属福利，通过主动引导市民选
择打车就医方式，减少自驾车辆驶入

医院，从源头上缓解医院停车压力。
此次活动的双重福利，成为吸引

市民选择打车就医的重要动力。首单
6折且周周可领，起点或终点为参与活
动的医院即可享受，让市民就医打车
更省钱；完成首单后，还能获得2张5
折券，可自己使用也能分享给亲友，进
一步扩大了优惠覆盖面，以实实在在
的优惠激励更多人选择打车，为医院

“减负”。
据统计，活动上线一个月以来已

有1500多名市民使用打车优惠券就

医，显著缩短了自驾车辆在医院周边
的停留时间。多家参与医院反馈，高
峰期入院车辆排队现象有所缓解，排
队时间有所缩短。这一变化不仅提升
了医院的运转效率，更让市民在就医
过程中少了奔波与等待，用实际成效
彰显为民办实事的决心。

需要注意的是，市民打车前要先
扫码领券（具体可关注各医院微信公
众号），否则无法享受优惠。活动时间
为7月1日—9月30日，活动地区为江
门市（订单起点在恩平市不可使用），

且订单起点和终点限上述6家参与活
动的医院。活动期间，每位用户7天内
限领1次券包，领取成功后可在“滴滴
出行—我的—优惠券”中查看，具体券
的使用细则以券详情页展示内容为准。

蓬江区卫生健康局的这一创新举
措，不仅让市民就医出行更加便捷、经
济，更通过引导出行方式的转变，从需
求端减少停车需求，有效缓解了医院
停车压力，为守护群众健康筑牢了出
行保障防线，为优化医疗机构周边交
通环境提供了新思路。

江门日报讯（文/图 记者/梁爽 通讯
员/张劲苗 江疾宣）雨季是蚊虫孳生的高
风险期，没有积水就没有蚊虫孳生，没有蚊
虫就没有基孔肯雅热的传播。日前，江门市
疾控中心提醒，雨季来临做好防蚊灭蚊措
施，让家人远离基孔肯雅热。

下雨前，可清空容器中的积水、疏通所
有“水路”、整理环境洼地。

江门市疾控中心建议，仔细检查阳台、
窗台、花园、院落的每个角落；闲置瓶罐、泡
沫箱、旧轮胎等废弃容器果断处理，该扔则
扔；暂时不用或无法丢弃的，务必将它们倒
扣放置或避雨存放，确保不再二次积水。
检查清理房前屋后排水沟、雨水管道、天台
地漏、房檐排水槽、空调排水管，彻底清
除淤泥、落叶等堵塞物，水流畅通不积水。
填平低洼、凹槽地带，修整草地，清理杂草
和灌木丛，避免雨水积存形成新的蚊虫孳
生地。

雨后湿度大，蚊虫活动可能更活跃。下
雨后或持续降雨期，江门市疾控中心提醒，
应全面巡查清除各类积水容器、加强室内防
蚊、避免在高风险区域长时间逗留、及时清
理积水。具体如下：

1、再次检查可能积水的容器，翻盆倒
罐，不留死角。

2、检查纱窗、纱门、蚊帐是否有破损并
及时修补。

3、尽量避免在树林、池塘、沟渠、草丛等
蚊虫密集区域长时间逗留，确实需要前往，
尽量穿着浅色、宽松的长袖衣裤，在外露的
皮肤及衣服上使用有效蚊虫驱避剂。

4、如遇多日持续降雨天，在雨停间隙，
快速巡查并处理那些容易再次积水的小容
器（如花盆底盘、托盘、水桶）。

蓬江区6家医院携手滴滴出行推出“健康出行”惠民福利

市民打车就医 缓解停车压力

突破传统模式
革新除颤器植入术

医护人员挽救
重症心衰患者

科学防蚊灭蚊
远离基孔肯雅热

从“变美”到“保命”一剂“瘦脸针”引发连环呼吸危机

创新方案治疗 多学科团队实现“保命”又“保质”

康复协同护航 从身体到心理“全链条护理”

医生为患者施行手术。

工作人员清空容器中的积水。

← 医生为
患者施行手术。

↓本次手
术用的T形管，
材质柔软。

A

B

C

延伸阅读


