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现代快报讯（记者 梅书华 刘峻）9 月
21日，清晨6点，南京的天蒙蒙亮，江苏省
第二中医院中医康复中心5楼，针灸治疗
区门外已有患者排队。与很多医院早8点
开诊不同，南京这个“清晨门诊”6点开诊，
坚持了十余年。

今年年初，60 岁的主任中医师朱振
富办理了退休，他负责的清晨门诊却一如
平常。“我要是不来，患者肯定要打电话找
我。”朱振富说。

64岁的黄先生是当天首位患者，他因
面瘫前来针灸。6 点半，黄先生结束治
疗。“正好，很方便，不耽误送孙子上学。”

不到 7点，11 张治疗床已全部满员。
腱鞘炎、腰椎间盘突出、肠胃不适——不少
中年人刚做完治疗，就得匆匆赶去上早班。

77岁的王先生是朱振富的“铁粉”，跟
着治疗已经十多年。他笑着告诉记者：“门
诊越来越早，也是给病友催出来的。”

不少患者看完病后还要上班、送孩子，或
者继续做其他康复治疗。“有的人来了满头大
汗，有的人赶时间，我能看出来。”朱振富说。

于是，开诊时间越来越早。后来，朱振
富索性做了一块“早上6点开诊”的牌子放
在桌上，既是提醒患者，也是在提醒自己守
约。“既然承诺了，就要兑现。”

即便是大雪纷飞的冬日，他也是凌晨三
点半起床，料理完家中事后，准点到门诊。

治疗时，朱振富喜欢和患者聊天，既是
了解病情，也是舒缓患者焦虑心情。每次
针起针落，总能消解病痛。时间一久，大家
也就处成了朋友。

朱振富与中医结缘很早。小时候，他
生活在农村。一次久咳不愈，多方治疗效
果不明显，后来服用中药后逐渐好转。这
次经历，让他第一次感受到中医药的作用，
也在心里埋下了学医的种子。他后来成为
澄江针灸学派第四代传人，即使担任院领
导期间，也没有舍得离开临床。退休后，他
更把主要精力重新放回诊室。

当天上午8点，他已经治疗了两批患
者。这场清晨6点的约定，还在继续。“再
干五年。”朱振富笑着说，希望能让更多人
受益。

南京“清晨门诊”坚持6点开诊十余年

王女士（化姓）平日里身体健康，近期突
然腹胀、高热，甚至出现肝损伤。辗转多家
医院始终找不到原因，病情却在持续加重。
在诊疗陷入僵局之际，南京市第二医院肝病
团队通过多学科病理读片、层层溯源排查，
最终锁定致病元凶——患者长期服用的止
咳中药，成功破解了这例疑难不明原因肝损
伤病例。

女子严重肝损伤十余天无法
明确发病根源

据了解，患者王女士平素无烟酒等不良嗜
好，身体状况良好。前段时间，她无明显诱因
出现腹胀症状，三天后突发高烧至39℃，自行
服用退烧药后症状并未缓解。随着病程推进，
王女士腹胀加剧、反复发热，外院检查显示炎
症指标显著升高、肝功能严重异常，腹腔穿刺
查出渗出性腹水。在升级抗感染治疗后，患者
病情依旧持续恶化，十余天辗转多家医院，
始终无法明确发病根源，肝损伤、发热、腹水
问题得不到有效控制。为寻求精准诊疗，患
者慕名前往南京市第二医院就诊。

入院时，王女士的肝功能已重度受损：
ALT549.7U/L、AST232.8U/L，总 胆 红 素
32.4μmol/L，白蛋白仅29.6g/L，同时凝血功
能异常、D—二聚体明显升高，发热、腹水仍在
持续。病情没有停下，明确病因迫在眉睫。

南京市二院“挖出”患者曾连
续两周自行服用止咳类中药

面对这一典型的不明原因重症肝损伤
疑难病例，该院肝病科学科带头人杨永峰教
授牵头，启动临床—病理—影像多学科联合
病理读片会，联合病理科、肝病科专家团队
开展深度研判。诊疗团队逐一排查病毒性
感染、自身免疫性肝病、遗传代谢性肝病、肿
瘤、结核、血管闭塞等各类常见致病因素，结
合患者肝穿刺病理结果、实验室检验、影像
学报告综合分析，发现患者病理切片仅提示
轻度慢性肝炎，无典型特异性病变，常规诊
疗思路难以找到突破口。

在常规病因排查全部无果后，诊疗团队
调整诊疗思路，重点深挖患者用药史、饮食
史、保健品服用史。经反复细致追问，患者
终于回忆起，发病前曾连续两周自行服用止
咳类中药。

团队针对性溯源核查发现，该止咳方剂
中含补骨脂、款冬花两味具有明确肝毒性的
中药材。其中，补骨脂可通过氧化应激、内
质网应激损伤肝细胞，抑制胆汁转运诱发胆
汁淤积；款冬花含吡咯里西啶类生物碱，长
期、连续服用会造成剂量依赖性肝细胞坏
死。结合患者用药时长、发病时间线、临床
症状及病理特征，团队最终确诊王女士为药

物性肝损伤，同时合并腹腔感染、腹腔积液、
胆汁淤积症、低钾血症。

明确病因后，医院立即制定个体化对症
治疗方案，精准开展保肝、退黄、抗感染、补
液纠正电解质紊乱等综合治疗。经过系统
救治，患者发热、腹胀症状彻底消退，腹水逐
步吸收，各项肝功能指标稳步回落、趋于正
常，病情好转、顺利康复。

专家提醒，中药材需辨证施
治、规范按量服用

疑难肝病的精准诊断，是检验医院综合
诊疗实力的关键。作为省内疑难肝病诊疗
高地，杨永峰教授带领的肝病团队深耕不明
原因肝损伤、药物性肝病、遗传代谢性肝病、肝
硬化及门静脉高压症等疑难病症多年。目前，
南京市二院年均开展肝穿刺检查近2000例，
近三年累计接诊各类不明原因肝病患者3000
余例，疑难肝病确诊率达93%，成功破解大量
久治不愈、病因不明的复杂肝病难题，为广
大疑难肝病患者打通精准就医通道。

专家特别提醒，中药材需辨证施治、规
范按量服用，切勿自行长期、连续服用各类
偏方、调理方剂。长期擅自服用不明成分的
中草药、保健品，极易引发药物性肝损伤，严
重时可造成不可逆的脏器损害，危及生命。

通讯员 金雨晨 现代快报/现代+记者 张宇

山东的张先生受左耳听力下降困扰30
年，辗转多家医院始终未能查明病因。最
终，他来到南京市中医院耳鼻咽喉科彭郑坚
主任门诊就诊，才找到了致病根源，原来，是
一根藏在耳内的小骨头惹的祸。

打篮球摔伤后，左耳听力下降
据悉，30年前，张先生在一次打篮球时

不慎摔伤，左侧头部重重撞击地面。当时仅
检查出头部软组织损伤，在医院完成清创包
扎等对症治疗。但让他万万没有想到的是，
外伤痊愈后，自己左耳听力出现明显下降，
并且这个问题一直困扰他到现在。

接诊后，彭郑坚对张先生进行全面细致
的检查评估：“根据相关检查，综合判断可能
病因为外伤导致的听骨链中断。患者鼓膜
完整，外伤后听力明显下降。”

为进一步明确病灶、精准施治，张先生
入院后，彭郑坚主任团队借助高清耳内镜开
展微创探查手术。术中清晰发现，患者左耳
砧骨异位，听骨链中断，故行异位砧骨切除
术+听骨链重建术。整台手术历时1.5小时

左右顺利完成，术中成功植入人工听骨，精
准重建听骨链传导功能，同时最大程度保留
了耳内正常生理结构，规避多余创伤。手术
效果立竿见影，术后当天，张先生便感知左
耳听力明显提高。

听骨链具有重要传音功能
听觉是我们最重要的感觉之一，那么听

觉是怎么产生的呢？声波—耳廓—外耳道
—鼓膜—听骨链（锤骨、砧骨、镫骨）—前庭
窗—内耳—听神经—听觉中枢—产生声音。

其中听骨链是中耳的重要组成部分，它是
人体中最小的一组小骨，包括锤骨、砧骨和镫
骨，三者相互衔接而成听骨链。如果因为各种
原因导致听骨链的传音功能受到影响，就会发
生听力下降，在临床上，明确诊断听骨链病变
后，可以通过人工听小骨来重建听骨链的功
能，从而恢复听骨链的传音功能。

人工听骨植入，重建听觉传导路径
哪些患者适合植入人工听骨？彭郑坚介

绍，该手术主要针对听骨链病变出现的传导性

耳聋。比如先天性听骨链异常，包括部分听小
骨缺失、听小骨畸形。这些先天性异常可能导
致听力下降，通过人工听骨植入手术，可以替
代病变的听骨链，重建有效的听觉传导路径；
耳硬化症，这是一种内耳疾病，可能导致听骨
链固定或中断，从而影响听力。人工听骨植入
术可以用于替代病变的听骨链，恢复听力。

还有外伤性听骨链断裂或缺失：由于外
伤导致的听骨链断裂或缺失，可以通过人工
听骨植入手术进行修复，重建听骨链，改善
听力；慢性化脓性中耳炎：该病可能导致听
骨链受损，出现听力下降。尤其在合并鼓室
硬化或听骨链固定的情况下，人工听骨植入
术可以有效地恢复听力；中耳胆脂瘤：这是
一种中耳良性病变，但可能导致听力下降。
在胆脂瘤型中耳炎中，人工听骨植入术可以
用于修复受损的听骨链，提高听力。此外，
还有一些特殊情况，如镫骨底板固定等，也
可能需要通过人工听骨植入手术进行治
疗。最终手术适应证还需要根据患者的具
体情况和医生的临床经验综合判断。

通讯员 夏凡 现代快报/现代+记者 梅书华

270斤体重、全身90%以上皮肤破溃
渗液、几乎无一处完好皮肤、持续高热和
全身炎症风暴——今年29岁的小李（化
姓），一度站在生死边缘。面对这一救治
和护理难度极高的红皮病型银屑病患
者，东南大学附属中大医院皮肤科王飞
主任医师团队与护理团队通力协作，靶
向治疗直击炎症风暴，多管齐下稳住危
重病情，精细护理之下，患者成功转危为
安，目前已康复出院。

自行停药免疫力下降，银
屑病小伙几乎全身溃烂

29岁的小李有多年银屑病病史，因
自行停药、作息紊乱、免疫力下降，病情
短期内急剧恶化，进展为临床死亡率高、
病情进展极快的红皮病型银屑病。虽经
当地医院积极治疗，但病情并未得到有
效控制，反而持续加重。家人心急如焚，
慕名找到东南大学附属中大医院皮肤科
王飞主任医师团队。

来院时，小李体重达 270 斤，全身
90%以上体表面积弥漫性潮红、重度水
肿，周身皮肤大面积破溃、糜烂，躯干、四
肢及皮肤褶皱处持续大量渗液，从头到
脚没有一块完整的皮肤。

靶向治疗直击炎症风暴，
多管齐下稳住危重病情

面对复杂危重病情，皮肤科王飞主
任医师和皮肤科主任董正邦第一时间组
织病例讨论，全面评估病情风险，精准研
判救治难点，制定个体化、规范化的综合
救治方案。杨海晶主治医师全程跟进患
者每日病情变化，动态监测炎症指标、体
温、皮损进展及营养状态，精细调整治疗
方案。

医疗团队摒弃传统保守治疗方案，
为患者实施生物制剂单抗靶向治疗，精
准作用于炎症关键靶点，强效抑制机体
过度激活的免疫炎症风暴，从根源上快
速控制全身皮损进展、阻断病情恶化，有
效降低重症感染、多脏器损害等致命并
发症风险。同时配合系统抗炎、抗感染、
退热，输送白蛋白纠正低蛋白血症，强化
营养支持等综合治疗，稳步改善患者全
身衰竭状态，成功稳住患者危重病情。

体重270斤，“毫米级”照护
在精准治疗基础上，针对患者全身

大面积破溃、水肿渗液、无完好皮肤、外
周静脉完全无法穿刺的极端治疗困境，
护理团队迎难而上，顺利为患者实施
PICC中心静脉穿刺置管术。在患者体表
水肿厚重、解剖层次不清、创面潮湿破损
的不利条件下，精准定位、规范操作，成
功建立长期、安全、稳定的中心静脉通
路，彻底解决了长期治疗的静脉给药难
题。

通路建立后，护理团队同步开展高
难度重症皮肤病特色专科护理。然而，
小李体重达270斤，全身皮肤大面积破溃
渗液，每一次挪动都如履薄冰。

面对小李几无完整皮肤的身体，护
士们像呵护“瓷器”一样小心翼翼。在严
格落实保护性隔离的基础上，护理团队
采用无牵拉、低刺激、零摩擦的精细化创
面处理技术，分区清理全身糜烂创面及
褶皱渗液区域，规范湿性愈合管理，保持
创面洁净湿润，有效控制创面感染、促进
皮肤修复。

经过医护团队26天接力救治，小李
高热消退，全身重度水肿明显缓解，周身
糜烂创面逐渐干燥、结痂、无明显渗液，
脱屑症状显著改善，炎症指标、营养指标
稳步恢复，成功脱离危重期，于国庆节前
夕康复出院，与家人团聚。

通讯员 陈国伟 蔡逸秋
现代快报/现代+记者 梅书华

女子腹胀、高热、肝损伤十余天找不到病因

竟是自行服用止咳类中药惹的祸

全身90%以上皮肤破溃
29岁重症红皮病型
银屑病患者康复

一根小骨头，导致听力下降三十年

江苏省第二中医院主任中医师朱振富 医院供图


