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行业
观察 健康

  □ 李丽 陈高潮

  近日身体不适，找中医把脉，称：湿气
重，脾胃弱，肺气虚，需内服外治双管齐
下。临走问大夫，日常生活中要注意啥，
答：饮食有节，起居有常。
  寥寥数字，中医养生之道如醍醐灌顶。
今年，山东在全国首个推出中医生活化举
措，倡导生活有中医，中医生活化，从领导

干部到普通群众，中医治未病理念和一些养
生方法日渐深入人心。
  所谓饮食有节，从字面看就是吃东西要
注意度。要吃饱，更要吃好，吃得健康，吃
得规律。要注意饮食搭配，要注意“三减三
健”。人们常说病从口入，健康的第一步就
是要管住嘴。其实不止身体的健康，饮食有
节对于广大领导干部而言也是一句中肯的提
醒。一些腐败就是从吃一顿饭、喝一口酒开
始的。面对山珍海味、玉盘珍馐，一些官员
就这样迷失在酒场诱惑，不仅吃坏了身体更
吃坏了作风，吃没了民心。饮食有节，提醒着我
们要时刻保持清醒，和家人朋友共享美好生活

的同时，更要洁身自好，把好入口关。
  饮食有节，节的是健康体魄，是纪律规
矩，是人心向背。
  所谓起居有常是指起卧作息要遵循自然
规律，早睡早起，这既是一种良好的生活习
惯，更是为民服务的基础。试想一个人如果
成天熬夜，休息不好，哪能有好的身体精力
来工作学习呢？也有的领导干部迷失在温柔
乡里，堕入欲望的深渊，轻则害人害己，重
则误国误民。
  起居有常，也是勤政的基础。一日之计
在于晨，每一位领导干部都要牢记为民服务
的使命，扑下身子、撸起袖子，双腿深深扎

进土地，身上沾满烟火气，洞察世情、为民
解忧。
  起居有常，常的是习以为常，长期坚
持，常抓不懈。
  饮食有节，起居有常，中医的养生之道
朴实无华，饮食与起居也必双管齐下，管得
住嘴，也要管得好身体和精神。不该吃的饭
一口都不能吃，而服务人民更需养精蓄锐，
不差分毫。老百姓说，种瓜得瓜种豆得豆，
身体发肤受之父母，无论身居要职还是普通
岗位，先要有一个好的身体，才能有一个好
的精神状态，才能在各自的岗位上发光发
热，作出无愧于人民的业绩。

  □ 本报记者 周欣怡
   本报通讯员 卢 骁

  近日，国家卫生健康委妇幼司权威发布
《关于确定孕产妇多学科协作诊疗和产科亚
专科建设单位的通知》，山东第一医科大学
附属省立医院（山东省立医院）产科成功获
批“高危孕产妇门诊MDT （多学科协作诊
疗）”“母胎医学门诊MDT ”“危重孕产
妇住院MDT ”三大国家级建设单位。这标
志着医院在孕产妇，特别是高危与危重孕产
妇的精细化、一体化诊疗及母胎健康管理领
域已跃居全国领先行列。同样，这也是医院
妇产科高速发展的一个生动注脚。

云程发轫

一本书滋养半世纪中国妇产科医生

  1973 年，由苏应宽、刘新民主编的《妇
产科手术学》（第1 版）一经出版便迅速风
靡，成为妇产科医生人手一册的“红宝
书”。这部诞生于省立医院的经典著作，在
此后的几十年间，再版2 次、重印数十次，
深刻影响了我国妇产科学的发展历程。
  而这本书的故事，还要从 20 世纪初
讲起。
  1902 年，省立医院设立妇产科，开始将
西方现代妇产医学引入山东。在动荡年代，
妇产科如暗夜明灯，陆续开展了经腹子宫阴
道上切除、卵巢囊肿、宫外孕等手术，并引
入镭锭治疗宫颈癌；同时，推广臀位助产、
内外倒转、产钳、各种碎胎术及剖宫产等技
术，为妇孺生命健康筑起一道坚实的医学
防线。
  1949 年，时年31 岁的苏应宽——— 这位后
来被誉为“山东妇产科学奠基人”的著名学
者，应邀来到省立医院，出任妇产科副主
任，大力推行科室整顿与学术革新。由此，
山东妇产科学迎来了全新的纪元。
  “当时，苏教授提出了‘三基三严’要
求。”曾任省立医院妇产科主任的刘新民至
今仍对一次“临阵换将”记忆犹新。“一台
结扎术前，我正准备主刀。苏老突然问我是
哪年毕业的。”刘新民介绍，得知他刚刚毕
业，尽管实习期主刀过多例结扎手术，苏应
宽依然让他从主刀变成了助手。没有情面可
讲，只有规矩不容逾越。正是这份严格，才
成就了一批批基础扎实、作风严谨的妇产科
专家。
  改进作风的同时，苏应宽还带领团队深
耕技术。在物质极为匮乏的时代，完成了一
系列开创性工作：在全国首次提出并在《中
华妇产科杂志》发表“破膜对浮动胎头产程
影响的初步观察”；在全国较早开展人工阴
道成形术；开展阴道细胞学检查，提出分段
刮宫、多点活检，显著提高了早期宫颈癌的
诊出率；改进宫颈癌根治术术式，将早期患
者五年存活率提升至90%以上……
  一系列成绩为《妇产科手术学》（第1
版）的诞生奠定了坚实基础。
  《妇产科手术学》（第1 版）出版后，
妇产科更是全面发展、多点开花，进入发展
快车道：1975 年开展乙状结肠代阴道，技术
走在全面前列；1976 年，苏应宽、徐增祥和
江森主编的《实用妇科学》出版，该书曾获
全国科学大会一等奖；1979 年，复杂尿瘘手
术成功率达90% 以上……一项项成就，照亮
了省立妇产科从弱到强、从有到精的“来时
路”。

前瞻布局

实现从“不能生”到“优生”的跨域

  事实上，到20世纪70年代，省立医院妇
产科已经走到了全国前列。
  站得高则看得远。当全国绝大多数医院
仍局限于妇科、产科和计划生育“老三科”
时，苏应宽将目光投向国际前沿——— 生殖医
学。 1987 年，他极具远见地将这一全新领域
指定为研究方向，交棒给后来的中国科学院
院士陈子江。同年，省立医院生殖医学中心
成立，成为全国最早开展辅助生殖技术临床
与科研工作的大型医疗机构之一。
  此后，在一间10 平方米的小屋内，面对
资料少、资金短缺、设备落后、实验条件差
等困境，陈子江、冯云等人白手起家，开始
了“从0到1”的“创业”之旅。
  “没有净化设备，就用喷水壶反复喷水
作为最初级除尘；没有层流和超净工作台，
就用简单木质台罩和布帘代替；没有专门的
病房，就在病房楼道里搭起临时病床为患者
做诊疗观察。”回忆起那段历史，陈子江院
士感慨万千。经反复动物实验验证后，团队
开始大胆谨慎地探索临床实践。
  1992 年 5 月，生殖医学界传出一条“爆
炸性”新闻——— 世界首例宫腔配子移植婴儿
在省立医院诞生！这项省去了经典“试管婴
儿”程序中的体外授精及早期胚胎培养的技
术，填补了我国生殖医学助孕工程领域中的
一项空白，并于1992 年被原卫生部评为“医
药卫生界十大新闻之一”，1993 年被国家科
委评为国家发明奖三等奖。
  此后，在苏应宽、陈子江等人的带动
下，生殖医学中心创造了一个又一个医学奇
迹：华东地区和山东首例试管婴儿、我国首
例经阴配子输卵管移植的婴儿、国内首例
“玻璃化”冷冻卵子试管婴儿相继出生……
  “不能生”的难题被逐一攻克，省立妇

产人逐渐将目光转向“守护生得好”。
  妇产科常务副主任兼产科主任王谢桐带
领团队实现多项技术突破：成功开展全国首
例射频消融减胎术，攻克复杂性多胎妊娠减
胎问题；顺利完成山东省首例胎儿宫内输血
术及首例胎盘巨大绒毛膜血管瘤射频消融术
等，将守护关口前移，实现对生命早期风险的
有效干预，进一步阐释了“优生”的深刻内涵。

培风图南

打造有国际影响力的现代化妇产科

  乾坤数易，万象更新。如今的省立医院
妇产科已发展为集医疗、教学、科研于一
体，学科门类齐全、技术力量雄厚的国家临
床重点专科，形成了以妇科、产科、生殖医
学科为核心的完整学科体系。拥有中国科学
院院士陈子江，国家级领军人才秦莹莹，泰
山学者特聘专家王谢桐、王国云，博士生导
师王珊等知名专家领衔的学术梯队。近五年
主持国家级课题 40 余项、省部级课题 40 余
项，发表高水平SCI 论文 300 余篇，获国家
级、省部级科技成果奖19项。
  立足新起点，科室持续推进亚专科精细
化建设与多学科协同创新：妇科子宫内膜异
位症及子宫腺肌病团队在国内率先设立子宫
内膜异位症专病病房，在国内率先编写并发
布了《子宫内膜异位症立体化管理体系（山
东方案）》和口袋书，带领实现全省子宫内
膜异位症标准化和同质化诊疗；妇科肿瘤团
队每年治疗妇科恶性肿瘤病人千余例，成功
开展腹腔镜广泛宫颈切除等特色技术，最大
限度保留年轻患者生育功能。产科凭借三大
国家级MDT 建设单位——— 高危孕产妇门诊
MDT、母胎医学门诊MDT、危重孕产妇住
院MDT ，构建起覆盖孕前、孕中及产后的
全周期的精细化诊疗体系；同时，携手省内
外160 余家单位成立了“山东产科联盟”，
全力护佑危重孕产妇的母婴安康，救治网络

辐射全省及周边地区。
  此外，作为全国最早开展辅助生殖技术
的机构之一，生殖医学中心持续引领生殖医
学创新，在胚胎基因诊断、卵母细胞体外成
熟、生育力保存等领域取得重大进展。 2022
年，陈子江院士团队“辅助生殖冷冻胚胎移
植策略确立及其关键载体和管理系统研发应
用”获教育部高校科学研究优秀成果一等
奖，同年胚胎发育研究成果入选“中国生命
科学十大进展”；2023 年联合复旦团队绘制
POI （早发性卵巢功能不全）致病变异全景
图，发现基因变异贡献率高达23 . 5% ，成果
发表于《Nature Medicine 》，并入选《中国
2023 年度重要医学进展》。秦莹莹教授团队
研发全球首个多维度卵巢衰老评估系统，将
卵巢早衰遗传病因诊断率大幅提升。
  荣誉标记辉煌来路：陈子江院士先后荣
获“全国创新争先奖章”“何梁何利基金科
学与技术进步奖”；王谢桐教授先后荣获
“全国卫生系统先进工作者”“山东省医药
卫生杰出学科带头人”称号；美国斯坦福大
学和爱思唯尔发布2024 年度“全球前2%顶尖
科学家榜单（第七版）”，秦莹莹教授蝉联
妇产科学和内分泌与代谢两个领域“影响力
顶尖科学家”；此外，多名青年骨干获得
“中国青年科技奖”“山东省科技进步奖”
“全国妇幼健康科技奖”……
  往昔已展千重锦，明朝更进百尺竿。站
在新起点，医院党委副书记、院长秦莹莹表
示：“始终坚持服务国家战略需求，统筹推
进妇科、产科和生殖医学的协同发展，全面
升级科技创新诊疗模式，提升妇儿全生命周
期健康水平，打造有国际影响力的现代化妇
产科，为健康中国、健康山东建设贡献省医
力量。”
  123 年前仁和楼里亮起的那盏煤油灯，已
化作一座照亮妇孺健康守护之路的灯塔，指
引着一代代医者前行，也照亮了中国妇产科
事业走向国际的崭新航程。

  □ 王希提

  当身边的长辈开始频繁忘事、反复问同一个问题，
甚至在熟悉的地方迷路，很多人以为这只是“年纪大
了，自然健忘”。然而，这些表现很可能是阿尔茨海默
病的早期信号。
  阿尔茨海默病并非简单的“老糊涂”，而是一种渐
进性脑功能退化疾病。随着我国老龄化进程加快，患者
人数已超千万。该病如同“记忆橡皮擦”，缓慢损害患
者的记忆、语言和自理能力，还可能引发情绪和行为变
化，为家庭带来沉重的照护压力。
  遗憾的是，多数患者确诊时已错过最佳干预期。该
病在症状出现前10-15 年就已开始发展，一旦出现明显
症状，脑损伤往往不可逆。因此，早期识别和筛查尤为
关键。如发现长辈有遗忘近期事件、完成日常任务困
难、方向感变差、语言能力减退、社交回避或情绪波动
等表现，需尽快陪同其前往神经内科、老年病科或记忆
门诊就诊。
  目前阿尔茨海默病虽无法根治，但早期干预可显著
延缓疾病进展。建议65 岁以上人群每年进行一次认知
功能筛查；坚持规律有氧运动，如快走、游泳；戒烟限
酒，均衡饮食，多吃蔬菜水果、全谷物和鱼类；多学
习，多用脑，多参加社交活动，保持乐观的心态。
  阿尔茨海默病防控离不开家庭与社会的共同参与。
家人应学习科学的照护方法，社会也需给予更多理解与
支持。只有早关注、早筛查、早干预，我们才能更好地
守护长辈的记忆与尊严。
  （作者单位：济南市槐荫区疾病预防控制中心）

  □ 陈伟

  HPV （人乳头瘤病毒）早已不是陌生词汇，但大
众对其仍存不少困惑：感染是否一定致癌？妊娠期能否
接种疫苗？筛查该去哪里做？让我们从公共卫生视角，
系统梳理HPV的科学防御策略。
  首先，正确认知HPV，避免不必要的恐慌。HPV
在自然界广泛存在，人的一生中感染HPV 的概率在
70%以上，但绝大多数人不会有任何症状，属一过性感
染，仅少数持续感染可能发展为疾病。
  HPV分为高危型（如HPV16、HPV18 ，主要引发
宫颈癌及其癌前病变等）和低危型（如 HPV 6 、
HPV11 ，可引起皮肤疣、尖锐湿疣等良性疾病）。它
主要通过性行为传播，也可经母婴或皮肤黏膜接触传
染。男性同样易感，且感染率不低于女性。
  接种HPV 疫苗是建立免疫屏障的关键手段。目前
我国已批准上市六种疫苗，涵盖二价、四价和九价不同
类型，可预防相应型别的感染。女性推荐接种年龄为9
-26 岁，推荐在性生活开始前完成。不推荐妊娠期女性
接种。男性接种不仅可预防尖锐湿疣等相关疾病，也有
助于构建群体免疫。
  疫苗虽有效，却非一劳永逸。因其未能覆盖所有
HPV 型别，定期宫颈筛查仍是必要措施。建议 25 岁
起，或初次性生活后3 年开始筛查，65 岁终止。HPV
筛查分为机会性筛查和参与组织性群体筛查，根据相关
政策，我国适龄女性可免费享受相关部门提供的宫颈癌
筛查项目。
  HPV 并非“洪水猛兽”，相关疾病可防可控。通
过掌握基本常识、尽早接种疫苗、坚持定期筛查，并保
持健康生活习惯，可以降低感染与疾病风险，更好地守
护自己和家人的健康。
  （作者单位：潍坊市疾病预防控制中心）

  □ 本报记者 李丽
   本报通讯员 路洲 纪宗玉

  近年来，肥城市围绕深度整合区域医疗
卫生资源、增强基层医疗服务能力、满足群
众健康需求这一核心目标，最大限度激发县
域医疗机构的潜能与活力，加快推进紧密型
县域医共体建设。

从“多张网”到“一张网”

打通医疗服务数据壁垒

  为打破医疗服务的空间限制，肥城市加
大信息化投入，推动两家医共体牵头医院搭
建起医学检验、影像诊断、远程会诊、消毒

供应、病理诊断、远程心电六大资源共享中
心，将所有医疗机构纳入统一网络体系。卫
生院和村卫生室可实时上传患者的影像、心
电图等检查数据，基层医生能与上级医院专
家同步开展线上会诊；镇街卫生院以往无法
独立开展的医技检查项目，只需启动远程会
诊服务，就能获得上级专家的专业支持，将
过去各自独立的“多张检验检查网”整合为
高效协同的“一张网”，真正做到“数据多
跑路、群众少跑腿”。

从“单管病”到“管健康”

构建全周期健康服务体系

  慢病管理是医共体服务创新的重要方

向，肥城市积极打造“医防融合”新模式，
大力推进“三高共管、六病同防”，两家医
共体牵头医院与卫生院全部建立慢病管理中
心，构建起区域一体化的全方位、全周期健
康服务体系。与此同时，肥城市组建288 个
家庭医生团队，并在社区设立嵌入式“家庭
医生工作站”。家庭医生团队定期开展入户
巡诊，及时掌握居民身体状况，开展健康宣
教与就医指导，引导群众实现有序就医、分
级诊疗。

从“病人跑”到“专家跑”

推动优质资源下沉基层

  肥城市不断推动优质医疗资源向基层延

伸，通过设立县乡联合门诊、联合病房，组
织专家下沉坐诊、开展技术指导与带教等多
种形式，帮助镇街卫生院、村卫生室提升服
务能力。目前，肥城市已有60 余名县级医院
业务骨干长期驻点基层，3 名专家担任基层
医疗机构业务院长， 16 个“基层名医工作
站”与县乡联合病房实现常态化运行
  2024 年肥城市基层医疗机构出院较往年
同期增长7 . 51% ，基层医疗机构床位使用率
提升到89 . 31% ，初步形成“小病不出村、常
见病不出镇、大病重病有序上转”的就医新
格局。
  下一步，肥城市将持续完善医共体运行
机制，让优质医疗服务更均衡、更便捷地惠
及每一位群众。

中医生活化：饮食有节，起居有常

山东第一医科大学附属省立医院（山东省立医院）妇产科：

百廿三载再启程 铸就现代化国际妇产新高地

让优质医疗更均衡，服务群众更便捷

肥城市加快推进紧密型县域医共体建设

主办：大众报业集团 山东省疾控中心

承办：大众新媒体大平台·健康山东云平台

别让记忆被悄悄“抹去”

阿尔茨海默病

早筛查早干预是关键

如何科学防御HPV

接种疫苗是建立免疫

屏障的关键手段

  □记者 黄鑫 通讯员 闫鹏飞 报道
  本报济南讯 近日，由山东省疾病预防控制局指
导、山东省疾病预防控制中心主办的2025 环境健康高
质量发展学术会议举办。
  会上，省疾控中心、省职防院、浪潮智慧医疗科技
有限公司共同研发的环境健康智能体“齐鲁青耕·问
天”正式发布。这是我省在运用大数据、人工智能等新
一代信息技术赋能环境健康工作方面的重要进展，将推
动全省环境健康风险管理向更加智能化、精准化方向
迈进。
  下一步，省疾控中心将以此次会议为契机，持续完
善环境健康工作体系，强化科技支撑与数据赋能，加快
推进跨省合作平台建设，推动环境健康工作高质量
发展。

  □记者 黄鑫 通讯员 赵新英 报道
  本报滨州讯 近日，山东第一医科大学附属滨州人
民医院（滨州市人民医院）安宁疗护病房揭牌开诊。
  随着我国社会老龄化程度不断加深，如何让长者和
患者在生命的特殊阶段依然享有身体舒适、心灵安宁与
人格尊严，已成为医疗事业乃至全社会共同面对的重要
课题。据悉，安宁疗护旨在以临终患者和其家属为中
心，为疾病终末期或老年患者在临终前提供安宁疗护
服务。
  未来，医院将以“缓解痛苦、抚慰心灵”为核心，
用细致服务守护每一段生命旅程，让“尊重生命、关爱
生命”的理念深入人心，为群众打造一个值得信赖的
“温暖港湾”，充分展现滨州市守护生命全程的暖心力
量与文明高度。

环境健康智能体

“齐鲁青耕·问天”发布

滨州市人民医院

安宁疗护病房揭牌

  山东省立医院妇产科开展疑难病例多学科会诊。


