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深夜,一位怀胎9月的淄博产妇突发重度胎盘早

剥,母子生命危在旦夕。为了抢救生命,接诊的北大医

疗淄博医院紧急启动大抢救。妇产科、小儿科、手

术室、检验科、彩超室等多科室高效配合、通力协

作,在1个多小时的手术抢救后,终使母子平安。

10月7日凌晨2点30分,一名22岁的二胎孕妇因持

续出血就诊于北大医疗淄博医院。孕妇37周,二胎,但

她此前没有在北大医疗淄博医院做过产检,没有就诊

史,毫无资料可查。“持续出血、腹部疼痛、胎心只

有70余次,这表明胎儿宫内严重缺氧”,接诊的妇产科

主治大夫褚征检查后初步判断,患者可能是胎盘早剥,

情况十分危急。

而此时患者尚未办理住院手续,看着患者痛苦的

表情,身上只带了50元现金的家属手足无措。“先救

命,立即启动绿色通道!”主治大夫褚征、助产士一路

陪检将产妇送到彩超室。经彩超检查,判定为胎盘早

剥,母子二人危在旦夕!

一场为了生命的战斗随即打响!检验科为产妇采

血、合血；妇产科主任于振国、副主任医师秦松鹏

深夜接到电话后,第一时间赶来医院；儿科副主任医

师刘法梅紧急加入抢救；接到指令后,手术室麻醉

师、护士都各就各位,迅速备战,严阵以待。

为产妇备皮、注射术前针,术前谈话……凌晨3点20分,手

术台上,主刀大夫划下第一刀。10分钟后,一名男婴顺利娩出。

但新生儿的情况极不乐观,没有哭声,没有呼吸,心跳弱、肌张力

低,反应弱,新生儿一分钟阿氏评分仅为2分(0-3分为重度窒

息)。情况危急,手术室内,儿科医生刘法梅立即协助指导抢救,

气管插管、心脏复苏、吸氧……时间一秒一秒地过去,终于,5

分钟抢救后,婴儿肤色逐渐转为红润,心跳恢复正常,发出微弱的

啼哭声。孩子得救了!医护人员一直悬着的心稍稍放松了些

许。

而此时的手术台上,孩子的母亲仍然在抢救中。手术医生

钳夹子宫边缘,取出胎盘后,经检查胎盘剥离已达三分

之二,为最重的Ⅲ度胎盘早剥,且已合并了子宫胎盘卒

中。再晚几分钟,母子都极为危险。

凌晨4点20分,手术成功结束,母子平安!一夜未眠

的医护人员疲惫万分,但心中充满欣慰与自豪。一直

守护在手术室外的产妇家属也终于放下悬着的心,流

着泪连声感谢:“北大医疗淄博医院是块福地,母子俩

在这保住了命!”

经过后续治疗,10月11日,记者见到了还在儿科新

生儿监护室的小宝贝。他正在暖箱里静静的吸吮着

乳汁,忽闪着两只明亮的大眼睛,脸蛋红扑扑,看起来十

分健康。

目前,产妇母子恢复良好,已经康复出院。北大医

疗淄博医院副院长张世杰表示,产妇出现危急情况时,

医院之所以能做到多学科、快速正确反应、挽救母

婴生命,关键在于医院抢救危重病症的技术水平和综

合实力,更在于医护人员高度的责任意识和强大的团

队协作精神。他同时提醒,“也建议有高危因素的孕

妇要重视产检,如果出现持续时间较长或不规律的疼

痛,不可轻视,要尽快到医院就诊。”

相关链接:胎盘早剥是妊娠晚期的一种严重并发

症,是指子宫内的胎儿还没有出生,胎盘则过早从子宫

壁上剥离的现象,胎盘早剥面积不断加大极易引发难以止住的

大出血情况而危及产妇生命,胎盘早剥阻断胎儿的氧气及营养

供应,短时间内可以导致胎死宫内。胎盘早剥起病急,进展快,若

处理不及时,可致母子死亡。

(朱凤霞 杨湛晴)

“喂，120吗？我们这里有一位工友受伤了，快来救

人……”10月25日15时33分，北大医疗淄博医院急诊科接到

120急救电话，医护人员火速整装出发，赶赴事发地点，途

中及时与工友保持联系，询问患者病情并给予心理安抚。随

着急救车急促的警笛声，一场由医院医教科、护理部、门诊

部等相关科室秘密、精心策划的多发伤演练拉开了序幕……

15时36分，救护车呼啸而至，医护人员跑到患者身旁，

跪地进行施救，并向工友询问伤情，经初步检

查，诊断为重度复合伤。“建立静脉通路、包

扎、固定……”准确而快速的急救处理后，将

患者紧急送往医院进行抢救。

从接到急救电话那一刻起，急诊科医护人

员立即上报启动紧急救援应急预案。“立即开

通生命绿色通道，请普外科、神经外科、胸外

科、骨科等科室专家会诊,并做好救治的准备

工作！”

15时46分，救护车抵达医院，急诊科严阵

以待的医护人员立即奔向急救车协助搬运患

者，普外科、神经外科、胸外科、骨科等科室

专家评估生命体征，并迅速采取了开通静脉通

路、吸氧、气管插管等急救措施，医护人员按

照各自分工、有条不紊地展开紧急救治……

此次演练没有提前通知，医护人员凭借对

紧急突发事件的快速反应，2小时的演练真

实、紧凑，再现了医院从接诊、抢救、检查、

会诊、住院、手术及重症监护等各环节救治情况，不仅考验

了医院应对突发急症的应急能力和救治水平，更是对医护人

员起到很好地练兵作用。

演练结束后，考核组对演练过程中暴露出的问题进行了

详细点评，并提出整改措施，务必将急救流程做得更加规

范，以便在实战中，能够更加有条不紊，使抢救更加快速高

效。 (赵志楠)

周五下午刚上班，我正在进行药品入库工

作，住院药房急促的电话打了进来：“请问仓库

有碘解磷定吗？”“已经没有了！你们住院药房

两天前刚领了50支，今天上午我看到你们库存还

有20多支呢？”“已经发完了，今天又来了一个

农药中毒的病人！需要大量的解磷定！”

这可是中毒病人救命的药，缺药后果不堪设

想。“我马上联系！”电话那头焦急的声音传染

了我，我迅速调看了全院药品库存，西药房还

有25支，于是立即通知住院药房紧急从西药房

调用此药。

药品的事情大于天。我急忙联系采购赵老

师，分头给各家供货单位打电话联系药物，一

圈电话打下来，我俩一无所获。之后，赵老师

又和其他医院联系，终于从附近医院调来了药

物。

我和赵老师刚松了一口气，但问题接踵而

至，赵老师说：“如果今天晚上再来一个中毒

病人怎么办？我们没有多余的解毒药。”我心

想，不会那么巧吧。但是我们心里都清楚，仓

库必须备好药品，保证万无一失。然后，又一

轮电话打了出去……

下午5点半，准备下班了。一家药厂联系员正给药库送

货，放下药品，他说：“谢姐，我查了我们公司的发货记录，

打电话询问过了，目前淄川区医院还有碘解磷定200支，他们同

意给你们医院匀50支，我现在立刻开车到淄川。”我感动得不知

说什么好，一颗悬着的心也终于放下来了。

生活无大事，工作无小事。每天的工作看似平淡，但是我深

知工作的意义所在，我深爱着我平凡的岗位，更爱我们北大医疗

淄博医院。

(谢翠莹)

产妇怀胎9月突发重度胎盘早剥,命悬一线，北大医疗淄博医院———

多科协作 力护母子平安

急救每次都是实战，没有演练！ 紧
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为进一步增强医务工作者的安全生产意

识，提高消防安全水平，为患者创造一个安全的

就医环境，在119消防宣传日到来之际，北大医

疗淄博医院邀请居安防火公司培训师对医院全

体员工进行了消防安全知识培训。

在培训中，培训师通过分析典型的医院火

灾案例，对日常生活工作中如何处理火灾隐

患、火灾现场自救逃生的技能进行了详细介

绍。讲座结束后，组织全院职工进行了消防安

全理论考试，进一步强化了员工对“安全第

一，预防为主”的理解。

“安全重于泰山，隐患险于明火，防范始

于未然”，党委书记郭宗新强调：安全工作始

终是医院工作的重要内容，无论是医疗安全，

还是消防、反恐防爆，必须高度重视。全院员

工要通过此次消防安全培训进一步加强安全意

识，提高防患及险情应对能力。

(范菲)

北大医疗淄博医院组织消防安全培训

10月28日，北大医疗淄博

医院特邀北京协和医院国家医

疗队队长、泌尿外科副主任医

师张学斌教授为全院医务工作

者传道授课，带领医院员工共

同学习了“协和思维”。院领

导班子、科主任、护士长、科

室骨干等300余人参加培训。

张学斌教授以《临床思维

与思考》为题，从临床思维的

概念、临床思维的建立、临床

思维与社会性差异的影响、临

床思维与沟通技巧、避免诊断

错误的方法等方面进行了针对

性的授课。他结合自身从医经

历，列举大量真实案例，生动

形象地将诊疗过程中容易出现

的诊断误区，以及要注意的诊

疗方法进行了综合分析。

张学斌强调：“正确的临

床思维方法和思维习惯是临床

医生成长和成功的关键，也是

医疗质量的保障……”听君一

席话，胜读十年书，张教授的

精彩讲解不仅给与会人员带来

观念的更新和认识的提升，而

且给大家带来临床思维深层次

的思考与启迪，更领略到了协

和专家的风采。

(赵志楠)

北大医疗淄博医院特邀

北京协和专家为员工培训


