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客户端 健康烟台健康烟台烟海e家
客户端

王女士这几年被假牙折腾得没少受罪。40岁起，牙周炎
让她的牙齿一颗接一颗松动、脱落，因为没有得到及时治疗，
最后全口牙都没了。戴上全口假牙后，新麻烦又来了——尤
其是下颌，牙床萎缩得厉害。吃饭时，假牙动不动就打滑，嚼
块肉根本不敢想。喝水稍不注意，假牙能跟着水流“跑偏”，尤
其牙龈还会经常疼，连吃饭都成了负担。

王女士在烟台市口腔医院东院区老年口腔科检查后，副
主任医师侯秀娟建议她试试“种植体支持的覆盖义齿”。侯秀
娟解释说，种植体支持的覆盖义齿就像给假牙安个“固定
器”。在下颌或上颌的骨质中植入2—4颗种植体，等它们和
骨头长牢后，再用特殊的卡扣把全口假牙固定在上面。这样
一来，假牙就像长在嘴里一样，吃饭、说话都稳当，咀嚼功能也
能恢复到接近自然的状态。

手术后，王女士乐坏了：“种的时候真不怎么疼，新假牙戴
上没几天就适应了。现在吃坚果都敢尝试，再也不用担心咬
偏了假牙会掉下来了。”

相比常规的全口义齿，种植体支持的覆盖义齿有着咀嚼
效率更高、稳定性好、佩戴更舒适等诸多优点。同时，因为有
种植体的支撑，剩余牙槽骨的吸收也会减缓，长期修复效果得
到了显著的提升。 （王茜玮 慕溯）

假牙总掉？

给它装个“固定器”

本报讯（YMG 全媒体记者 慕溯 通讯员 丛昕）这个7
月，滨医烟台附院党委精心组织开展了一系列形式多样、内容
丰富的党建活动，以实际行动庆祝中国共产党成立104周年，
并在系列活动中践行初心使命，凝聚奋进力量。

“七一”当天，滨医烟台附院庆祝中国共产党成立104周
年表彰大会暨“医路先锋 红色领航”主题党日活动庄重启幕，
新老党员代表齐聚一堂，共同回顾党的百年征程，表彰医院先
进典型。在主题党日中，3位“双带头人”登台诠释责任与奉
献之重，援外援藏援渝医生代表接续讲述担当与传承真义，没
有豪言壮语，却字字直击灵魂。随后，党员代表齐诵信仰诗
篇，共溯初心使命。

聚焦提升基层党务工作水平，医院党委组织了党务干部
能力提升专题培训。培训紧贴工作实际，邀请专家深入解
读党建实务规范，为基层工作提供“硬核”指导；全国“样板
支部”书记分享了可复制、可推广的先进经验和创新做法；
警示教育环节强化了纪律红线意识，红色教育内容进一步
筑牢了信仰之基。参训干部纷纷表示：“这次培训如同‘及
时雨’，既解了渴，又指了路。虽肩头责任愈沉，但前行底气
也更足。”

据悉，医院党委始终将作风建设摆在突出位置，坚持高标
准严要求，持续推进“三学三查三办”工作体系走深走实。通
过“三学”筑牢思想根基，强化纪律规矩意识；通过“三查”刀刃
向内，精准查改问题，坚决整治不正之风；最终将成果转化为

“三办”的惠民实践，有效提升服务效能，让群众切实感受到作
风建设带来的新变化、健康福祉的新提升。

“义诊惠民·红色传承”，医院党委将义诊活动送到群众身
边，党员志愿服务队深入乡村院落，为上百名村民提供问诊、
筛查服务，并携带爱心药箱上门为行动不便的群众送医送药，
将党的关怀送到“最后一公里”。

滨医烟台附院献礼红色七月

凝聚奋进力量

无影灯下，烟台毓璜顶医院胸外
科副主任、主任医师于晓锋的指尖在
精密器械上稳定移动。透过患者右侧
唯一一个仅3厘米的微孔，刀锋巧妙地
经胸骨后“隧道”悄然穿行至左肺——
一场跨越人体中线的精准切除正在上
演。监控屏上，左侧肺结节被干净利
落楔形切除，紧接着，右侧病灶也经由
同一切口完成根治。当最后一针缝合
完成，全球首例通过单一微切口同期
根除双侧肺结节的创新术式，在此刻
定格为医学史册的新坐标。

无痕治愈
跨越年龄的生机

在烟台毓璜顶医院胸外科病房，
于晓锋向记者介绍了近期自己带领团
队做的两台典型手术。

12年前，68岁的张女士曾因肺癌
大切口切除右下肺叶，今年复查时发
现双肺另有四枚结节均明显增大。为
进一步处理，她来到烟台毓璜顶医院
就诊，“入院进行胸部CT检查时发现，
患者左肺上叶结节一处较前明显增大
变实，另一处小结节变化不大；右肺中
叶两处结节呈中心型，均增大。按照
以往的方式需要先行左肺上叶结节切

除，等待术后3个月恢复后，再次入院
行右肺中叶切除术。”于晓锋告诉记
者。为了减少创伤，于晓锋为该患者
制定了个体化手术方案。术前左肺上
叶两处结节行术前定位，通过胸骨后
隧道法，经右侧3公分单孔行右肺中叶
切除+胸骨后隧道法左肺上叶两枚楔
形切除，通过一次手术单侧切口手术
处理双侧肺结节，克服了二次手术胸
腔黏连等不利因素。术后病理化验，
四枚结节均为肺癌。

还有一例病例是20岁的年轻男
性，因为左肺结节入院，检查发现右肺
下叶有一个更小的结节。主病灶位于
左肺上叶前段，次要病灶位于右肺下
叶结节。于晓锋团队进一步突破，选
择右侧乳晕边缘隐蔽部位开1.5公分
微小单孔，先切除右下叶结节，再经同
孔穿越胸骨后隧道精准定位并切除左
上叶结节。于晓锋说，“术后，患者切
口愈合后几乎无痕，且术后免置引流
管，患者疼痛大幅减轻，实现了身体与
美观的双重治愈。”

胶东智慧
领跑世界的“烟台方案”

“双肺多发结节患者，往往需承受

两次开胸手术的漫长煎熬。”他说，按
照常规，患者需先处理一侧手术，待数
月康复后再行另一侧手术，身心与经
济负担沉重。于晓锋团队首创的“胸
骨后隧道法双肺结节同期切除术”，彻
底颠覆了传统困局——仅用单侧微小
切口，经胸骨后打开与心脏之间的间
隙建立通路，器械可安全抵达对侧肺
叶实施精准切除，极大程度减少了病
人的损伤和医保支出。

“从开大刀到打小孔，从两次煎
熬到一次根治，从明显疤痕到无痕愈
合——每一步突破都是为了最大限
度地守护患者的尊严与健康。”于晓锋
表示。这项由烟台毓璜顶医院胸外科
原创的“胸骨后隧道法”，以其单一切
口、同期手术、微创无痕的显著优势，
吸引了全球胸外科学界的目光，相关
成果已发表于国际权威期刊。

当“双侧难题”被“单孔妙手”巧妙
化解，烟台毓璜顶医院正以敢为人先
的胶东智慧，在微创胸外科领域刻下
鲜明的“烟台印记”，为更多双肺结节
患者点亮“一次解决，无痕新生”的希
望之光。

YMG全媒体记者 刘晋
通讯员 李成修 姜宗延 摄影报道

双侧肺结节一次无痕根除
毓璜顶医院全球首创单孔“穿隧”技术

本报讯（YMG全媒体记者 张苹 通讯
员 胡志强 曾颖雪）7月 29日10时，烟台
市卫生健康委员会与市气象局首次联合
发布了高温健康风险预警及分级健康提
示，这一创新举措不仅标志着烟台公共卫
生与气象服务协同联动迈入精准化、智能
化新阶段，更成为落实国家《气候变化健
康适应行动方案》的生动实践，为应对极
端天气、守护市民健康筑起了一道科学高
效的“健康防线”。

精准预警+分级指引
防护方案更贴民心

记者了解到，受副热带高压控制，29
日、30日我市内陆大部地区和沿海部分
地区仍有35～37℃的高温天气，气温高，
湿度大，体感闷热。蓬莱、长岛、海阳等地
的高温健康风险一般（高温提示），其余区
市高温健康风险较高（黄色预警）。

不同于传统气象预警，本次发布的内
容更注重“千人千面”的精准防护，针对普
通公众，明确建议避开10:00—16:00高温
时段外出，强化防晒补水；对老人、孕妇、儿

童及慢性病患者等特殊群体，给出了“定制
化”方案。同时，还配套发布了烟台市气象
健康指引图，以直观清晰的可视化呈现，精
准标注各区市的防护要点，让市民一图读

懂“该做什么、怎么防护”。这种“气象数
据+健康指导+可视化地图”的组合模式，打
破了信息传递的壁垒，让科学防护知识真
正走进千家万户。

协同联动显担当
城市治理见温度

近年来，极端高温天气频发，成为影响
公众健康的重要风险因素。国家《气候变
化健康适应行动方案》明确提出，要推动
建立以气候变化健康早期预警为先导的
适应联动机制。烟台此次跨部门联动，正
是对国家战略的积极响应，更是城市治理
理念从“被动应对”向“主动防御”的升级。

相较于单一部门预警，“卫健+气象”的
协同模式实现了“1+1>2”的效能提升：气
象部门提供精准的温度、湿度等数据支撑，
卫健部门结合人群健康特征研判风险，让
预警从“报数据”转向“解风险”，从“广而告
之”转向“精准干预”。

此次联合发布，是烟台探索公共卫生
与气象服务深度融合的起点，彰显了城市
以人民为中心的发展理念。下一步，两部
门将持续优化联动机制，依托大数据技术
完善高温健康风险预报模型，细化不同区
域、不同人群的防护策略，让预警更及时、
指引更精准。

烟台市卫生健康委、市气象局首次联合发布高温健康预警

广而告之转向精准干预

本报讯（YMG全媒体记者 夏靖尧 通讯
员 邱小龙）眼下，烟台黄渤海新区正在升级
全区唯一一所卫生院，该院为潮水中心卫生
院新院区，占地面积25814.9平方米，总投资
3.1亿元，预计年底投入使用。新院区建成投
用后，潮水中心卫生院在硬件设备、诊疗环
境、服务能力等方面将得到全面提升。

与此同时，黄渤海新区投入资金500余
万元，按照覆盖2.5公里服务半径的标准，在
潮水镇规划建设14所一体化卫生室。每所
卫生室均设置诊断室、治疗室、观察室、药房、
健康教育室和公共卫生室等，目前已全部投
入使用并纳入医保定点协议管理，开通医保
联网结算。经评定，卫生室达到省级标准2
所、市级标准6所、县级标准6所。将于2026
年投入使用的大季家医院二期（公共卫生应
急处置中心）项目，总建筑面积约4.6万平方
米，新增床位200张。建成后，将全面提升区
域医疗次中心建设的服务能力和水平。

黄渤海新区始终坚持“保基本、强基层、建
机制”，在推动基层医疗卫生机构基础设施建
设、设备配备和村卫生室改造等方面做了大
量卓有成效的工作，取得了阶段性成效。为
提升基层医疗服务能力，黄渤海新区不断加
大卫生健康领域信息化建设投入，建立了统
一的医疗机构信息系统和持续完善的卫生大
数据平台，打通了业达医院、成员单位的信息
壁垒。建立居民看病就医健康信息档案，推
出数字影像、医师APP、AI辅助诊断、医疗机
构报告托管等“一体化”业务，实现患者诊疗、
检查信息“一键共享”，让“信息多跑路，让群众
少跑腿”。

他们还开展省级“中心药房”试点建设，
明确了药品目录共1517种，实现全区公立医
疗机构药品目录、药品采购配送、药学服务、
药品安全监测、药品储备“五统一”，显著提高
了药品采购议价能力，节省了采购成本，保障
了药品供应和配送及时，基层医疗卫生机构
三日到货率达到92.4%。

为让医疗资源配置更加均衡，黄渤海新
区还开展了“组团帮扶”，组建管理团队 9
个、专家团队34个，驻点帮扶24人，巡回诊
疗45次；制定《优势医务人员下基层管理办
法》，选派3名业务骨干到基层任业务院长，
为基层医院带去先进管理经验；累计选派各
类医师207人次到基层医院、村卫生室工
作，服务群众到“田间地头”。建立绿色转诊
通道，基层医疗机构可以直接预约业达医院
门诊号源，或者直接为患者办理住院申请，
简化转诊程序。2024年，上转患者1293人
次，同比增长21.77%，下转患者322人次，同
比增长36.3%。

黄渤海新区提升乡村两级

医疗卫生服务能力

打造高质量
发展医疗体系

本报讯（YMG全媒体记者 林媛 通讯员 刘畅）李女士刚
出生14天的宝宝，高热4小时。接诊后，烟台山医院儿科及
时确诊为细菌性脑膜炎，不但抢回了孩子的生命，还让孩子恢
复了健康。7月23日，李女士特别拨打了12345热线，表达了
自己的感激之情。

6月下旬，一名刚出生14天的宝宝，因高烧4小时、体温
39.3℃被家长急送到了烟台山医院东院急诊儿科，“新生儿高
热、反应欠佳、精神状态差，必须入院明确病因。”急诊儿科接
诊医生李明霞立即将孩子收治入东院新生儿重症监护病房
（NICU）。经过检查，孩子确诊为细菌性脑膜炎。从入院到
最后确诊，烟台山医院儿科只用了不到24小时。

“重症新生儿的护理很难，责任重大。”李海燕说，细菌性
脑膜炎患儿，病情凶险，局部抽搐是新生儿细菌性脑炎神经系
统的常见表现，比如眼球的震颤，甚至是表情的变化，如果没
有及时察觉，很容易就错过孩子的病情观察，让病情出现波动
和反复。因此，为了让孩子恢复健康，NICU的医护团队们，
提供了24小时的精心守护。

孩子住院一个月，出院时足足长了2公斤，李女士接过孩
子时非常激动，她完全没想到经历一场生死一线的大病，会抱
回来一个白白胖胖的宝宝。“感谢烟台山医院东院儿科的所有
医护人员！孩子住院期间，大夫们积极沟通孩子病情，第一时
间请来相关科室的专家会诊，细心耐心地解答问题，尽心尽责
地医治孩子。感谢护理部的护士们，给孩子喂养得白白胖胖，
感谢你们的付出。”出院后，李女士拨打了12345热线，表达了
自己的感激之情。

出生14天宝宝确诊细菌性脑膜炎

烟台山医院成功救治


