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少年白天已脱离呼吸机

2025年11月，小翁在潮汕当地
舞狮时不慎坠伤，颅脑遭受重创后
颅窝巨大血肿枕骨大孔疝，陷入重
度昏迷四肢瘫痪，只能依靠呼吸机
维持生命。当地医院全力救治后，
仍难有突破。不愿放弃的家人多方
求助，最终联系到国内神经外科神
经重症领域权威专家、上海冬雷脑
科医院学术院长高亮教授。小翁通
过空中转运，顺利抵达上海接受进
一步治疗。
如今，小翁已接受治疗两个月，

康复进度超预期。治疗期间，医生
还意外发现小翁体内存在假性动脉
瘤，第一时间为他完成了手术切除，
并为经久不愈合的后枕切口做了清
创和头皮皮瓣移植术，扫清了康复
路上的障碍。从最初无自主呼吸到
能脱机自主呼吸10分钟，再到现在
白天能顺利脱机7至8小时，晚上借
助呼吸机脱机训练模式安心休息；
从双下肢肌力为0级、毫无知觉，到
能借助下肢主被动训练仪慢慢活
动，再到如今能在可竖起的病床上
进行站立训练，这个曾经在高桩上
腾跃的少年，每一步都走得艰难，却

又无比坚定。
这个春节，小翁的家人和亲戚

特意赶到上海，陪他度过这个特殊
又温暖的新年。看着孩子能自主表
达心意，一家人满是欣慰与感激。
姐姐对着高亮教授一遍遍说着感
谢：“每一次您都给弟弟巨大的鼓励
和力量，他现在真的能脱机了！真
的特别感谢您！祝您新年快乐，万
事顺意！”

黄金救治窗口不容错失

“创伤无处不在，在所有创伤类
型中，除了失血性多发伤，脑外伤是
最需要警惕的一类。”在日前做客新
民晚报·医本正经聊天室时，高亮教
授结合临床经验，分享了颅脑损伤
的防治知识。他提到，脑外伤是45
岁以下人群死亡和残疾的主要原

因，其中青壮年群体风险尤为突出。
今年1月，新疆维吾尔自治区

农产品品牌建设与产销服务中心主
任贺娇龙因意外坠马受伤，抢救无
效不幸离世。高亮曾致电参与救治
的专家组了解相关情况，他介绍道：
“贺主任坠马初期意识清醒，甚至在
转运途中还不忘叮嘱同事工作，但
脑外伤有原发性损伤与继发性损伤
之分，坠地时颅内血管受损，血液淤
积过快，虽经医护人员全力救治，最
终还是未能留住她。”
高亮教授提醒，脑外伤患者哪

怕伤后意识清醒，也绝对不能掉以
轻心。一定要第一时间将患者送往
具备丰富神经外科救治经验的创伤
中心。脑外伤后的1小时是黄金救
治时间窗，而最关键的“超级白金时
间”，可能只有短短10分钟。颅脑
外伤的救治，向来不是单个科室的

单打独斗，而是一场贯穿院前急救、
急诊、手术、ICU监护、早期康复的
全流程协同作战。“空中转运能大幅
缩短转运时间，为危重患者抢出宝
贵的救治窗口，未来仍需进一步普
及；急诊室的分层处理、精准预判至
关重要，能避免延误重症患者的救
治。”他说。
在我国，脑外伤的高发人群与

场景十分明确：道路伤占据首位，以
车祸为主，近年来电瓶车撞击伤逐
渐增多。高亮教授提醒，虽然交通
法规要求佩戴头盔，但规范佩戴才
能真正起到保护作用，不少人佩戴不
规范，发生意外时头盔无法发挥作
用，十分可惜。此外，老年人因跌伤
导致的脑外伤，正呈现快速上升的趋
势，老年人基础疾病多、身体机能较
弱，其脑外伤的康复难度更大，也需
要全社会给予更多关注和防护。

知情抉择守护有质生命

临床中，如何在“全力救治”与
“尊重生命质量”间找到平衡，是医
者常思考的课题。高亮坦言，每一
个生命都值得珍视，有的患者醒不
过来，成了“植物人”，但对家属而言
仍然是情感寄托。对医疗团队而
言，每一次成功守护生命，都是一次
宝贵的经验沉淀，正是因为经历过
那些复杂的病例，才能积累更多经
验，更有把握地帮助更多患者恢复
有质量的生活。不过，医学的终极
目标，从来不是简单地“延长生存时
间”，而是守护有质量的生命，让患
者既能活着，也能有尊严地活着。

那么，面对极重症患者，该如何
做出最合适的选择？在高亮看来，
医者的职责不是替家属作决定，而
是用最专业的判断、最坦诚的沟通，
把所有可能的治疗方案、潜在的风
险与需要承担的代价，一一摆在家
属面前，“然后，我们陪着这个家庭，
一起商量、一起权衡——这个决定，
没有对错，只有是否适合，只有让家
属在充分知情的情况下做出选择，
才能真正做到尊重生命”。
本报记者 左妍 实习生 吴舒晓

专家详解颅脑损伤救治要点，第一时间送医是关键
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今年春节，若你的
餐桌上有一盘麻辣小
龙虾助兴，吃完别急着
收拾！
在上海海洋大学，

食品学院熊振海副教授
和薛斌副教授指导的本
科生团队就用这些被丢
弃的小龙虾壳，找到了
对付潜伏在环境中的
“隐形杀手”——微塑料
的新思路。
微塑料，指直径小

于5毫米的塑料颗粒。
它广泛存在于海洋、河
流、土壤，甚至我们呼吸
的空气中。更令人担忧
的是，这些微小颗粒已
通过食物链进入人体。
研究团队结合学校特色
突发奇想：能否用废弃
的虾蟹壳，去“捕捉”水
中的微塑料？
“这其实是‘以废治

废’的思路。”薛斌解释，
“小龙虾壳本身具有独特
的天然结构，经过简单的
化学处理，就能变成一种
高效的吸附材料。”
为何偏偏选中虾

壳？
细究起来，这背后

有多种原因——首先是
物理层面的“拦截网”，
虾壳表面布满微米级和
纳米级的孔隙，像一块
结构致密的海绵，能拦
截下尺寸较大的微塑
料；其次是静电作用，经
过酸碱处理后，虾壳表面会带上正
电荷，而水中大部分微塑料带负
电，正负相吸，两者像磁铁一样紧
紧吸附；最后还有分子层面的“手
拉手”，虾壳表面的氨基、羟基等基
团，能与微塑料表面的特定基团形
成氢键，让吸附更加牢固。

为了让科学原理更
直观，团队设计了一套
简易实验，将洗净的虾
壳先用食醋浸泡脱钙，
再用纯碱水浸泡脱蛋
白，最后将处理过的虾
壳放入含微塑料的水
中。为便于观察，他们
使用了在日光下会发出
绿色荧光的“荧光微球”
来模拟微塑料。实验发
现，虾壳仿佛一块“微塑
料磁铁”，水中的绿色荧
光逐渐减弱，意味着微塑
料被一点点吸附走了。
这项有趣的研究不

仅停留在论文里，还被
设计成一堂生动的环保
科普课。针对不同人
群，团队设计了差异化
的体验方案，给小朋友
看紫外灯下虾壳吸附荧
光微球的奇妙现象，给
中学生讲解背后的化学
键原理，与大学生探讨
如何优化吸附效果。
“我们希望传递的

是绿色化学理念。”薛斌
表示，“环境问题的解决
方案，或许就藏在我们
日常产生的废弃物里。
科学并非高高在上，它
源于生活，最终也能回
馈生活。春节期间厨余
垃圾增多，其实正是践
行环保理念的好时机。”
这项关于“小龙虾

壳吸附微塑料”的研究，
已发表在相关学术期刊

上。记者了解到，上海海洋大学食
品学院薛斌副教授课题组长期从
事食品质量与安全研究，包括生物
质材料和先进纳米材料等在该领
域的应用，相关成果已发表多篇论
文，申请发明专利若干。

本报记者 郜阳

以为是老毛病
实则凶险万分

60岁的朱先生在春节前便出
现腰背部疼痛，持续了一周之久。
起初他以为是筹备年夜饭过度劳累
诱发了肾结石的老毛病，便没放在
心上。可后来，腰背部疼痛明显加
重，在家属的反复劝说下，朱先生才
匆匆来到医院就诊。
“医生，我肾结石老毛病犯了，

痛得血压也有点高了。”面对患者的
自述，接诊的泌尿外科贾默然医师
没有简单下结论，而是细致询问病
史、认真体格检查，敏锐捕捉到此次
疼痛与既往肾结石发作存在明显差
异，且新增左腰部胀痛症状，很可能
隐藏着更凶险的病因。
凭借丰富的临床经验，贾默然

立即为患者完善进一步检查——
CT检查结果很快出来，是腹主动脉
下段形成巨大动脉瘤！
心胸外科徐建俊副主任医师第

一时间会诊，为患者完善大血管
CTA检查。检查结果令人揪心：朱
先生腹主动脉左肾动脉下方形成动
脉瘤，瘤体直径超过自身主动脉直
径2倍，瘤体周围有大量渗出影，左

侧肾门周围渗出亦明显，双侧髂总
动脉管壁溃疡，左侧髂总动脉周围
大量渗出，考虑为腹主动脉瘤先兆
破裂——这意味着朱先生体内的
“不定时炸弹”已经到了引爆边缘！

多学科齐上阵
同心接力抢救

“立即手术！”胸外科主任陈彤
宇在评估病情后决定立即行急诊腹
主动脉腔内隔绝术。麻醉手术团
队、医学检验团队、放射影像团队、
重症监护团队闻令而动，各项手术
准备工作紧锣密鼓、无缝衔接，为抢
救生命开辟出一条“绿色通道”。

手术室内，一场与死神赛跑的
攻坚战紧张展开。团队默契配合、精
准操作，他们首先经患者右侧股动脉
入路置入导管，术中造影清晰地显示
腹主动脉下段巨大动脉瘤已有先兆
破裂迹象，情况万分火急。团队精准
锁定病变位置。随后，将腹主动脉支
架主体精确定位于肾动脉开口下方，
并缓慢释放。紧接着分别经患者左
侧、右侧股动脉入路，依次置入并释
放分支支架。当术中再次造影显
示：患者腹主动脉病变区域被完全
覆盖，破损血管成功封堵，血流恢复

通畅，破裂的“炸弹”被彻底拆除！
术后，朱先生转入重症监护室

继续治疗。目前，朱先生病情稳定
恢复良好。他和家属多次向医护人
员表达谢意：“大过年的，多亏了你
们不离不弃、全力抢救，是你们给了
我第二次生命，真的太感谢了！”

莫名痛莫轻视
查血管防大祸

腹主动脉是人体的主干动脉，
负责将心脏的血液输送到腹腔脏器
和双下肢。当这段血管壁发生退行
性变化，像吹气球一样局部扩张、膨
出，就形成了腹主动脉瘤。一旦发
生破裂，血液会瞬间喷涌而出，患者
在短时间内就会出现失血性休克，
死亡率高达90%，堪称最凶险的血
管急症之一。
“腹主动脉瘤早期大多没有明

显症状，很多患者是在体检时偶然
发现，随着瘤体增大，可能出现腹
部、腰背部胀痛或搏动性包块。”陈
彤宇介绍。
春节期间天气寒冷，人们又易

出现劳累、熬夜、饮食油腻、情绪波
动等情况，尤其是高血压患者，可能
导致血压骤升，大幅增加瘤体破裂
风险。陈彤宇特别提醒：中老年人
若出现不明原因的腰背部、腹部疼
痛，切勿自行判断为胃病、腰肌劳
损、肾结石等疾病而拖延，应及时到
医院排查大血管疾病。早筛查、早
诊断、早干预，是降低破裂风险、挽
救生命的关键。

本报记者 郜阳

腰背痛 误以为劳累引发老毛病
一检查 竟是体内“炸弹”险引爆
多学科团队协作，成功救治腹主动脉瘤破裂的危重患者

马年春节，上海冬雷脑科医院的病房里，本报记者又见到了
那个全网关心的潮汕舞狮少年小翁。与1月1日记者初见时的沉
寂截然不同，此刻，小翁正微微翕动嘴唇，用清晰的唇语吐出“新
年快乐”“我要睡觉了”——因为气管呈切开状态，不能发出声音，
但那双明亮的眼眸里，藏着挡不住的生机。生命的力量正顺着每
一次呼吸，一点点回归他的身体。

坠伤舞狮少年康复提速唇语拜年

新春佳节，万家团圆。当人们沉浸在过年的喜悦与
温馨中时，一场与死神赛跑的生命急救，在上海中医药大
学附属岳阳中西医结合医院紧张上演。

大年初二，该院心胸外科、泌尿外科、医学影像科、麻
醉手术中心等多学科团队紧密协作，成功抢救了一名腹
主动脉瘤破裂的危重患者，守护了一个家庭的团圆。


