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近日，55岁的商师
傅（化名）在工作时不
小心被机器击伤右手，
导致右手食指、中指、
无名指、小指离断，断
端处血肉模糊，三指深
屈肌腱于前臂处撕脱，
25 厘米长的肌腱像被
抽离的丝带般悬垂。

惊恐之余，同事们
帮商师傅简单包扎了
一下伤口，用干净的布
装上断指，将他火速送
到玉环二医急诊外科
就诊。

经过初步检查，手
外科医生发现商师傅
的断指损毁严重，情况
不容乐观：神经、血管、
肌腱均需移植重建，手
术难度高，成功率低。

争分夺秒争分夺秒成功再植成功再植

面对患者十分强
烈的保肢意愿，以及右
手断指功能丧失将给他
的生活带来的巨大影
响，手外科团队进行了
深入且激烈的术前讨
论，并制定了一份详尽
周全的手术方案。

玉环二医第一时
间为商师傅开通了“绿色通道”，入院不到
半个小时，商师傅就被顺利送入手术室。

无影灯下，由手外科副主任医师王伊
夫和主治医师王睿俊组成的手术团队，开
启了一场关乎患者未来生活质量的手术。

手术台上，医生发现断指的情况比预
想的更为复杂，这意味着必须进行血管移
植、神经肌腱转位桥接等高难度操作，才有
望恢复断指血供与功能。

在手术团队的密切配合下，医生凭借
精湛的显微外科技术，在 10倍显微镜下展
开了长达10小时的修复工作。时间一分一
秒地流逝，医生们全神贯注，手持器械，有
条不紊地在细如发丝的血管上“穿针引
线”，并成功完成血管移植、重建血运、神经
肌腱转位桥接及精细吻合等极高精准度的
操作。

随着止血带松开的一刹那，商师傅苍
白的手指渐渐转为红润，供血恢复良好，这
让在场的所有人都松了一口气。

手术初战告捷！

全力守护全力守护重获新生重获新生

“手术的成功只是第一步，防止动静脉
危象、平安度过术后危险期更是一场硬仗。”
王睿俊表示，术后7天是断指再植能否成活
的关键时期，如果血管血液循环发生问题，
出现血管危象，也有可能导致手指坏死。

幸运的是，在手外科医护团队的共同
努力下，经过精心治疗和悉心护理，术后一
周，商师傅的再植指全部成活，功能恢复超
出预期。

悬在商师傅一家人心中的石头终于落
地了！“真的太感谢医护人员了，要不是他
们，真不知道我以后的生活该怎么办！”商
师傅感激地说。

王伊夫提醒广大市民：如果生活中遇
到断指、断掌、断肢等意外，应保持冷静，首
先寻找身边一切可利用物品进行止血。如
果肢体完全离断，应第一时间用清洁棉布
包裹好离断的肢体，放入冷藏的储蓄容器
内（温度为0℃），并及时就医治疗。

赵晓玲
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拿到年度健康体检报告或就诊检
查单，不少人会因为有甲状腺与乳腺
结节而焦虑：需要手术吗？会是恶性
的吗？这时，患者需要去甲乳外科作
进一步检查。

所谓甲乳外科，是甲状腺外科和
乳腺外科的总称，主要诊疗甲状腺和
乳腺疾病。在身体结构上，甲状腺与
乳腺属于“上下邻居”；在医学上，甲状
腺与乳腺是“同源”腺体，两者都受下
丘脑调控，相互作用、相互影响。如果
患者有不适症状，可及时做甲状腺以
及乳腺的诊查，出现肿物时只要明确
性质，及时进行规范诊疗，多数患者能
获得较好的疗效。

甲状腺和乳腺手术往往会留下疤
痕，给不少患者带来难言痛苦。为了解
决这一隐患，玉环市第二人民医院（以
下简称“玉环二医”）甲乳外科团队用极
致负责的职业操守和步履不停的技术
创新，最大程度守护患者健康和尊严。

隐形卸“甲”
腔镜手术的无痕美学

手术器械在乳晕边缘的小切口内
精准操作，病灶切除后，患者颈部光滑
如初。这是玉环二医甲乳外科开展的

“无痕”甲状腺手术。
甲状腺疾病是常见病、多发病，尤

其好发于女性。传统甲状腺手术需要
在颈部切开 5-6厘米的切口，术后会
留下永久性疤痕，给患者特别是年轻
女性带来心理负担。

32岁的刘女士（化名）3年前在体
检时，被查出两侧甲状腺有多个结节，
一直坚持随访，一个多月前复查发现
较之前有明显加重，于是到玉环二医
甲状腺外科就诊，通过进一步穿刺活
检，被确诊为“右侧甲状腺乳头状癌”，
需进行手术治疗。

结合刘女士的病情及她希望不在
颈部留下瘢痕影响外观的意愿，玉环
二医甲状腺外科团队选择了“经全乳
晕腔镜下右侧甲状腺癌根治术”。在
积极完善术前准备后，麻醉科、手术室
及外科团队全力配合，圆满完成手
术。术后不到 48小时，刘女士就顺利
出院。“不但手术切口隐形，而且术后
也没有感到不适。”对于此次手术效
果，刘女士非常满意。

玉环二医甲状腺外科开展的胸前
入路腔镜甲状腺手术，曾荣获玉环市医
学学科新技术组“科技创新奖”。这种
手术将切口隐藏于乳晕周围，配合腔镜
技术完成病灶切除，既满足了治疗需
求，又兼顾了美观效果。外科副主任医
师吴连明介绍，这种手术术后恢复快，
真正实现了身体微创与心理微创的
目标。不过，并非所有人都适合这种颈
部无痕手术，应坚持“治病第一，功能保
护第二，美容第三”的原则，听从医生专
业意见选择手术方式。

乳腺微创
千里求医的价值之选

玉环二医甲乳外科的微创技术不
仅体现在甲状腺手术上，在乳腺疾病
治疗方面同样表现出色。

30-50岁是女性乳腺癌的高发阶
段。38岁的李女士（化名）是河南人，
有一天无意中摸到自己右侧乳腺有一

个无痛肿块。虽然没有任何不适，但
谨慎的她立即在当地医院做了B超检
查。结果显示：“右侧乳腺结节，4a
类”。这个医学术语意味着肿块有一
定的恶性可能，让李女士的心情顿时
沉重起来。

面对可能的健康威胁，在玉环经
商多年的弟妹向李女士推荐了玉环二
医乳腺外科主任王培云。原来，其弟
妹也曾因乳房问题在王培云处接受过
微创旋切手术，术后恢复良好，对王主
任的精湛医术和负责态度赞不绝口。
基于这份难得的信任，李女士毅然跨
越千里，从河南赶至玉环，开启了她的
求医之路。

入院检查后，玉环二医医疗团队
为李女士实施了“超声引导下乳腺肿
物微创旋切术”。术中冰冻病理结果
提示：“右侧乳腺浸润性癌”。结果虽
然令人沉重，但早期明确诊断也为后
续治疗争取了宝贵时间。

由于年轻且有保乳需求，在经医
生介绍利弊后，李女士最终选择了“乳
腺癌保乳根治术”。王培云带领手术
团队凭借丰富经验和精细操作，成功
为李女士实施了“乳腺癌保乳根治术+
前哨淋巴结活检术”。手术过程顺利，
达到了既彻底切除肿瘤又保留乳房外
形的双重目标。

术后，医疗团队为李女士提供了
精心护理和康复指导。同时，医院的全
病程智能管理系统为她提供了后续“医
护管”一体化健康管理服务，包括复查
提醒、异常结果通知等全方位保障。

“这趟千里奔赴真是太值了！”李
女士高兴地说道。

乳腺微创旋切术是一种用于治疗
乳腺肿瘤的微创手术方法。它通过腋
下或乳房边缘的小切口进行手术，利
用特殊的器械和技术，将肿瘤切除并
保留乳腺组织。相比传统开放手术，
它具有术后创面小、更美观、疼痛轻、
恢复快的优势，使乳腺肿瘤患者重获
人生自信。

名医护航
微创手术的多样选择

玉环二医甲乳外科设有玉环市甲
状腺肿瘤、乳腺肿瘤临床诊疗中心，是
集团重点专科（支撑专科）。该科室与
浙江大学医学院附属第一医院、浙江
大学医学院附属第二医院、浙江省肿
瘤医院等知名医院保持长期技术合
作。2022年 7月，浙大二院甲状腺外

科王平名医团队工作室正式落户玉环
二医，王平教授和团队每月来玉环二
医坐诊手术。作为国内甲状腺外科领
域腔镜技术带头人，王平教授被誉为
亚洲腔甲“第一刀”，而这一合作也有
力提升了区域甲状腺疾病诊治与预防
水平。

玉环二医甲乳外科在甲状腺和乳
腺疾病的诊治方面形成了明显特色。
诊疗范围涵盖甲状腺和乳腺系统各类
疾病。在乳腺癌方面，熟练开展乳腺
癌改良根治术、保乳手术、前哨淋巴结
活检、乳腺肿瘤麦默通微创旋切术；在
甲状腺方面，掌握腔镜下甲状腺肿瘤
切除术、甲状腺恶性肿瘤根治术、甲状
旁腺疾病等相关高难度手术。

该科室掌握的微创手术技术多
样，能满足不同患者的需求。据吴连
明介绍，甲状腺微创手术主要有三种
路径：经口腔前庭入路通过口腔前庭
切口进入甲状腺区域，术后疤痕隐藏
在口腔内；经腋窝入路通过腋窝切口
进行手术，疤痕位于腋窝；经胸乳入路
通过乳房或胸壁切口进行手术，疤痕
隐蔽在乳房或胸壁处。这些微创手术
方式不仅减少了疤痕的可见性，还降
低了术后疼痛和恢复时间。“甲状腺结
节虽然常见，但通常不必过度担心。”
吴连明说，大多数成年人通过超声检
查可以发现甲状腺结节，大多数良性
结节不需要任何干预。只有在怀疑恶
性、实性良性结节直径超过 4厘米或
多个结节导致甲状腺体积显著增大压
迫气管时，才需要进一步处理。

“乳腺微创手术主要采用微创旋
切技术。”王培云说，手术原理是通过
超声或钼靶影像引导定位，利用旋切
针的负压吸附病灶，配合高速旋转刀
片逐层切割并吸出组织。切口仅 3-5
毫米，愈后几乎无瘢痕，而且精准性
高、恢复快，术后1-2天即可恢复正常
活动。对于乳腺健康，医生建议：女性
应从 35岁起每年进行乳腺超声检查，
40岁以上增加钼靶检查，有家族史者
应更早开始筛查。早期乳腺癌不仅治
愈率高，治疗选择也多，能更好地保障
患者生活质量。

玉环二医甲乳外科通过不断创
新和合作，已经让数千名患者受益。
该科室将始终秉持“治病第一，功能
保护第二，美容第三”的原则，为更多
患者提供既保健康又保美观的微创
手术选择。

谢冰清 林珈安

“钥匙孔”里的微创艺术
玉环二医推进甲乳外科“隐痕”革命

▲手术团队正在开展腔镜下甲状腺癌根治术
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