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市六金山分院成功为“病态窦房结综合征”患者微创经导管植入Micra无导线起搏器

“胶囊起搏器”入驻金山 开启心脏起搏新篇章
近日，市六医院派驻专家、金

山分院心内科主任陆志刚会同市

六医院心内科李京波教授，成功

为一高龄“病态窦房结综合征”患

者微创经导管植入 Micra 无导线

起搏器(俗称“胶囊起搏器”)，开启

市六金山分院无导线起搏器治疗

心律失常的新时代。该手术的顺

利实施也标志着金山分院成为继

中山医院、瑞金医院、市六医院等

上海知名三甲医院外，在上海区

级医院中率先开展无导线起搏器

植入术的医院。

患者为一高龄女性，动态心电

图提示：病态窦房结综合征，最长

为 5.65秒，同时伴有短阵室速需要

药物干预，符合永久心脏起搏器植

入适应症。但该患者高龄，有糖尿

病、高血压等基础疾病史，并且有

脑梗死、深静脉血栓病史，因病情

需要不间断服用抗栓药物，若采取

传统方法植入起搏器，则需切开皮

肤，制作皮肤囊袋，手术时间较长，

且术后伤口愈合困难，对于老年高

龄、身体抵抗力较差，且在抗栓治

疗的患者而言，存在皮肤囊袋内出

血和感染的风险。

陆志刚综合考虑患者复杂病

情后，邀请市六医院心内科李京

波教授协同会诊，经过缜密分析

诊疗方案，并同患者和家属进行

了充分沟通，决定使用目前最先

进的 Micra 无导线心脏起搏器。

该起搏器体积大小同一粒药物胶

囊，故也被称为“胶囊起搏器”，重

量轻（仅 2g）、待机时间长（可使用

10-13 年）。另外，该起搏器不需

要导线，不需要把脉冲发生器埋

藏于皮肤下面，避免了皮肤囊袋

出血及感染风险。同时，手术时

间短、创伤小、通过患者股静脉即

可植入心腔，植入成功率高，不需

要制动，患者术后体验好，1 天后

即可正常生活。

经过充分的术前准备，Micra
无导线起搏器植入术于近日在市

六金山分院如期进行。陆志刚会

同李京波，在麻醉科、放射科、心

内科医护人员的通力协作下，成

功通过递送系统将无导线起搏器

植入患者心腔，术后检查起搏器

工作一切正常，30 分钟内成功完

成胶囊起搏器植入。

据介绍，Micra 无导线起搏器

是起搏领域革命性产品，Micra 创

新的无导线、无手术切口、无囊袋

设计，可大大减少手术创伤和感

染风险；重量仅约 2g，但却拥有超

强的电池续航能力，寿命超过 12
年；同时兼容 1.5T/3.0T 核磁共振

扫描，可满足患者之后疾病诊断

需求。植入 Micra 无导线起搏器

的整个手术过程时间短，植入成

功率高，患者术后恢复相对传统

手术方式更加良好，患者在植入

后几乎感觉不到起搏器的存在，

大大提高了生活质量。

朱志坚

市六金山分院胸外科在胸腺瘤切除领域取得新突破

微创胸腺瘤切除“轻松”治疗重症肌无力

市六金山分院急诊重症监

护病房（EICU），经过紧锣密

鼓筹建，已于9月 1日正式启

用。EICU 的建成运行，标志

着市六金山分院急诊急救水

平进一步提高。

EICU设置床位8张，配有

心电监护仪、有创呼吸机、无

创呼吸机、心电图机、除颤

仪、心肺复苏仪、床旁超声、

可视喉镜、可视支气管镜、多

功能抢救床等先进的抢救治

疗设施。

近日，急诊抢救室收治一

名 74岁男性患者，脑梗塞后

遗症长期卧床，生活不能自

理，此次因“发热、气急”送急

诊救治，明确诊断“重症肺

炎”，生命垂危 ，立刻收入

EICU。入住 EICU 后，患者在

吸氧情况下氧饱和度下降至

70%，呼吸急促，烦躁不安，果断予以呼吸机

辅助呼吸，合理快速抗生素等综合治疗，患

者转危为安，病情逐渐稳定。

EICU自运行以来，截至目前，共收治急

危重症患者34名，平均年龄75.74岁，收治

病种包括重症脓毒症、急性重症胰腺炎、肺

性脑病、呼吸衰竭、心力衰竭、重症肺炎、消

化道出血、头部外伤、脑卒中等，患者得到

规范抢救，获家属好评。 杨涛

市六金山分院急诊重症监护病房建成运作日 前 ，市 六

金山分院在原有

新冠核酸检测设

备基础上，引入

快速基因扩增检

测系统用于快速

新冠核酸检测，

检测过程只需 45
分钟，大大提升

检测效率。

市六金山分

院自 2020 年 6 月

1 日，在区内率先

自主开展新型冠

状病毒核酸检测

以来，不断优化

流程，提高检测

速度，保障检测

质量，但由于传

统设备核酸检测

需 4-6 小时，每天

只能开展两批次

检测，日均检测

量约 200-300 例，

按照疫情防控要

求，导致许多住

院患者不能及时

收治入院。

当前，又值秋冬流感等传

染病高发季，为全面落实“外

防输入、内防反弹”常态化疫

情防控策略，进一步满足急诊

急救与患者收治需求，市六金

山分院又引进快速基因扩增

检测系统用于新冠核酸检

测。新设备配套极速扩增体

系，缩短高低温恒温时间、循

环时间，核酸检测过程只需45
分钟，可以支持 16 个样本通

量检测，既保证了灵活方便的

特性，相较于传统PCR检测又

提升了检测效率，实现真正意

义上的快速检测与单样本检

测成本最低化。

为惠及广大患者，市六金

山分院进一步优化核酸检测

方案与流程，在原有核酸实验

室每天只能做两批次普通检

测基础上，又增加 8:30、10:
30、13:00、15:00 四批次快速

检测，收到样本 2 小时内发布

检测结果，大大提升检测效

率。目前，市六金山分院快

速检测与普通检测同时开

展，更好地满足了大众需求。

董晓娟 董志武
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日前，市六金山分院胸外科在

胸腺瘤切除领域又取得了新的突

破。在胸外科主任夏晓明带领下，

成功为一名胸腺瘤合并重症肌无

力（眼肌型）患者实施胸腺瘤微创

切除术。术后患者症状明显改善，

72小时痊愈出院。

54 岁的齐女士来自浙江平

湖。三年前，开始出现右眼睑下垂

症状，当时并未引起重视，只是以为

劳累过度所致，近期症状逐渐加重，

出现复视，在家人的陪伴下来到市

六金山分院就诊。因动眼神经麻

痹，首诊收入神经外科治疗，颅脑磁

共振、颅颈部增强CTA检查未发现

异常，胸部 CT 结果提示前纵隔 3×
3×6 厘米占位，夏晓明会诊后考虑

胸腺瘤合并重症肌无力，转入胸外

科拟行手术治疗。

经过对患者病情的缜密分析，

并请神经内科会诊再次明确了诊

断，给予药物治疗后，夏晓明带领

胸外科手术团队于 9 月 23 日上午

为齐女士施行胸腔镜下全胸腺切

除术。术中在右侧胸壁做 3 个 1-
1.5 厘米小切口，在胸腔镜精确引

导下，历时 45 分钟，成功将胸腺以

及胸腺瘤完整切除，术后 48 小时

拔出胸腔引流管，术后 72 小时痊

愈出院，为重症肌无力患者成功实

施手术治疗，是市六金山分院胸外

科微创手术的又一新突破。

重症肌无力是一种慢性自身

免疫性疾病，由于机体自身免疫系

统异常，致使神经-肌肉接头异常，

导致骨骼肌无力，传统的分型可分

为眼肌型、延髓型、全身型。传统

手术治疗重症肌无力是经胸骨正

中劈开行全胸腺切除术，切口长度

20-25厘米，完成全胸腺切除术后，

再用钢丝固定胸骨。手术创伤大、

恢复慢，术后常发生胸骨不愈合或

切口感染等并

发症，往往令患

者望而却步。

全 胸 腔 镜

下全胸腺切除

术，在保证手术

效果的前提下，

最大限度减少

手术创伤，胸壁

只 需 3 个 小 切

口，不用开胸和

切开胸骨，保持

了胸骨的完整

性，心肺功能损伤小、出血少、手术

时间短、术后感染机会少、术后疼

痛轻、恢复快、住院时间短、手术费

用低，患者乐于接受。

市六金山分院胸外科开展胸

腔镜下各类胸腺肿瘤切除术已有

十余年历史，目前每年完成各类胸

腺瘤、胸腺癌、胸腺囊肿手术 20 余

例，手术径路有经右胸手术、经左

胸手术以及剑突下手术，切口有单

孔、二孔、三孔胸腔镜，根据患者病

情选择手术入路、切口，以达到治

疗目的，最大限度减少创伤为优先

考虑。胸腔镜手术是胸外科特色

技术，该技术已惠及金山及周边众

多患者。

施仁忠


