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一次麻醉，三个靶点，
精准消融。

近日，烟台毓璜顶医院
呼吸介入团队在机器人支
气管镜技术应用方面再次
取得新进展，成功为一名右
肺多发高危磨玻璃结节患
者实施经支气管冷冻消融
治疗。这一创新实践，展现
了机器人支气管镜在复杂、
多发肺结节治疗中的技术
潜力，也标志着医院呼吸介
入技术正由精准诊断进一
步向精准治疗拓展。

一次麻醉 精准消融三处结节
毓璜顶医院应用机器人支气管镜实现多靶点同期治疗

随着胸部 CT 筛查的普
及，肺磨玻璃结节的检出越来
越常见，其中部分持续存在、
具有高危影像学特征的结节
需要积极评估和干预。对于
单发高危肺结节，临床已有相
对成熟的诊疗路径；但当多个

高危结节分布于肺内不同部
位时，治疗决策便复杂得多。

“手术切除仍是适宜患者
的重要选择，但面对多发结节，
如何在清除病灶的同时最大限
度保留正常肺组织和肺功能，
需要充分权衡；部分患者因病

灶分布、肺功能储备或其他因
素，难以通过常规手术方案兼
顾所有目标病灶。”呼吸介入学
科带头人于鹏飞介绍。经皮穿
刺消融为部分患者提供了微创
治疗选择，但在多个结节位置
分散的情况下，往往可能需要

多次穿刺或分期治疗，气胸等
并发症风险也需综合评估。

能否不经胸壁反复穿刺，
在一次麻醉中完成多个不同
部位肺结节的精准消融，这正
是本次技术实践希望解决的
临床问题。

针对这一病例，呼吸介入
团队充分发挥机器人支气管
镜在肺外周病变精准导航和
介入操作方面的技术优势，采
用经支气管冷冻消融方案。
与经皮穿刺消融不同，机器人
支气管镜以人体自然气道为

进入路径，通过导航系统引导
介入器械深入肺外周区域，抵
达目标病灶附近并开展精准
治疗。

本次操作需要在右肺三
个不同部位依次完成靶点定
位、器械到达与消融，对导航

精度、操作稳定性以及多靶点
治疗流程的组织均提出了更
高要求。凭借成熟操作技术，
团队在同一次麻醉过程中顺
利完成三处高危磨玻璃结节
的经支气管冷冻消融，实现了
多靶点、同期、微创治疗。

“如果说传统单病灶介入
治疗是一次精准打击，那么此
次操作更像是航天领域的‘一
箭三星’——依托同一技术平
台，在一次操作过程中精准抵
达多个目标。”于鹏飞解释。

秋冬季节是呼吸道疾病高发季
节。儿科医生提醒，近期，一些医院
收治的流感患儿增加，青少年儿童
需要做好科学、规范的个人防护。

“主动预防、科学应对，是抵御
流感侵袭的关键。”湖南省人民医院
儿童医学中心主任医师曾赛珍介
绍，接种流感疫苗是预防流感的有
效手段，可显著降低感染概率，有效
减少重症及并发症发生风险。

曾赛珍介绍，三价灭活流感疫
苗适用于普通人群。老年人、青少
年儿童以及一线医务人员属于流感
易感群体，建议优先接种，尽早筑牢
免疫屏障。针对3至17岁儿童和
青少年，除常规灭活疫苗外，还可选
择鼻喷式减毒活疫苗，接种方式更
为便捷。

曾赛珍介绍，流感病毒主要通
过呼吸道飞沫传播，也可经被污染
物品接触传播，易造成校园、公共场
所聚集性传播。

儿科医生提醒，规范佩戴口罩、
坚持勤洗手，是阻断流感传播最简
单、高效的方式。进入学校、商场、
交通枢纽等人员密集密闭场所，应
全程规范佩戴口罩，阻隔飞沫传播；
外出归来、接触公共物品后及时洗
手，有效切断接触传播链条。

曾赛珍提醒，流感可防可控，
易感人群应及时完成流感疫苗接
种，保持良好卫生习惯、规律作息、
适度运动，增强机体免疫力，科学
防控流感。 据新华社

受污染的洗手池
或增加感染风险
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从精准诊断到精准治疗，拓展肺结节微创干预的新路径
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近年来，机器人支气管镜
技术快速发展，使呼吸介入医
生能够更稳定、更精准地抵达
肺外周微小病灶，为肺结节的
组织诊断提供了新的技术手
段。而随着导航技术、术中影
像验证以及经支气管消融技
术的逐步融合，机器人支气管
镜的临床应用正进一步向治
疗领域延伸。此次完成的多
发肺磨玻璃结节同期冷冻消

融，体现了这一技术路径的重
要优势：通过自然气道开展微
创干预，在同一次麻醉中完成
多个不同部位目标病灶的治
疗，同时避免经胸壁对各病灶
反复穿刺。

于鹏飞提醒，经支气管
冷冻消融并非适用于所有肺
结节患者。病灶的影像学特
征、位置、大小、恶性风险及
患者整体情况，仍是决定治

疗方案的重要依据。消融后
的局部控制效果，也需要通
过规范的影像学随访进一步
评估。对于经过严格筛选、
不适合常规手术或希望在保
留肺组织的前提下寻求其他
局部治疗方案的患者，这一
技术提供了值得进一步探索
的新选择。

从传统支气管镜到超声
支气管镜，再到机器人辅助精

准导航与经支气管局部治疗，
呼吸介入技术的边界正在不
断拓展。烟台毓璜顶医院呼
吸介入团队将继续推进机器
人支气管镜与先进影像导航、
精准取材及微创治疗技术的
深度融合，在严格把握适应
证、保障患者安全的基础上，
不断拓展呼吸介入诊疗边界，
为患者提供更加精准、更加个
体化的治疗选择。

近年来，冲浪、滑雪、蹦极
等高风险运动热度攀升，成为
年轻人假期“打卡”的热门项
目。然而，速度与激情背后，
脊柱可能正在承受难以预料
的风险。

近日，南方医科大学深圳
坪山医院公布了一起病例：一
对26岁的双胞胎姐妹在韩国
体验冲浪时，因海浪剧烈颠簸，
双双遭遇胸腰椎爆裂性骨折，
椎体碎骨块突入椎管，严重压
迫脊髓，险些终身瘫痪。南方
医科大学深圳坪山医院骨科医
生明确告知，若不尽快手术解
除压迫，神经损伤将不可逆，瘫
痪风险极高。

这家医院骨科主任医师
戴冠东介绍，胸腰椎爆裂性骨
折多见于年轻人，占所有胸腰

段损伤的 14%，多由高处坠
落、重物砸伤、车祸等高能量
外伤导致。冲浪时，人体脊柱
在瞬间承受了巨大屈伸力和
冲击力，加之海浪颠簸的不可
预测性，所以该病例中出现了
椎体爆裂。

有研究指出，42%-58%
的爆裂性骨折患者会出现神经
功能障碍，表现为下肢麻木、无
力、大小便障碍，甚至瘫痪。

专家提醒，冲浪、滑雪、滑
板等高风险运动虽然带来速度
与激情的体验，但要以身体的
承受能力为“底线”。参与高风
险运动前应充分评估自身条
件，做好热身和防护。

一旦外伤后出现腰背剧
痛、肢体麻木无力等症状，切
不可硬扛，应立即就医，以免

延误手术时机。高处作
业、体力劳动者务必做
好安全防护，规范佩戴劳保用
品，避免危险行为。

戴冠东介绍，不是所有爆
裂性骨折都需要手术，但出现
以下情况应尽快手术：一是椎
体压缩超过三分之一、脊柱明
显不稳、爆裂骨折；二是椎管内
有骨块侵占、神经受压；三是保
守治疗无效、疼痛剧烈或畸形
加重。 据新华社

高风险运动须警惕胸腰椎骨折风险

澳大利亚弗林德斯大学研究人
员主导的一项新研究警告，医疗机构
受到污染的洗手池可能增加患者感
染风险，助长耐药菌传播。研究人员
建议医疗机构改进洗手池设计，以减
少水花飞溅，防止污染扩散。

弗林德斯大学近日发布新闻公
报介绍，研究人员将全球39个国家
和地区的医疗机构洗手池设计指南
与现有科学证据进行了比较，发现
各地设计标准存在较大差异，且当
前缺乏充分证据证明哪些设计特征
最有助于减少病原体传播。

研究认为，洗手池的形状和深
度、排水口与水龙头的相对位置、水
流方式以及池底坡度等因素均可能
影响水花飞溅和微生物传播。

论文主要作者、弗林德斯大学
的研究人员米凯拉·托达雷洛说，微
生物可能在水龙头和排水管中积
聚，当水流冲击受污染表面时，飞溅
的水滴可能将微生物带到附近的设
备和其他表面上。

研究人员表示，改进洗手池设
计有助于减少水花飞溅、抑制生物
被膜形成并防止污染扩散，尤其是
在收治易感染患者的医疗区域。未
来仍需进一步研究在实际医疗环境
中，哪些设计特征的组合最能有效
降低感染风险。

这项综述性研究的相关论文已
发表在英国《医院感染杂志》上。

据新华社


