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我院国家级名老中医乔振纲受聘
担任新编《四库全书·岐黄大典》顾问

2月19日，《文澄阁四库全书》（又称新编《四库全
书》）编委会聘请乔振纲教授为《岐黄大典》顾问、中医
研究院顾问聘书颁发仪式在我院举行。

《文澄阁四库全书》是清代官修《四库全书》的再造
工程，由全国政协第十二届委员、国家一级作家何香久
任总编纂。有别于原《四库全书》经、史、子、集的四部
分类法，《文澄阁四库全书》将所收内容分为历史、文
化、哲学、宗教、艺术、医药等20多个类纂，收录内容四
倍于原《四库全书》的总量。

“《四库全书》作为中华文
化的瑰宝，不仅承载了中华民
族数千年的智慧结晶，更是医
学领域的重要典籍！”我院党委
书记茅华宇在致辞中说。新编

《四库全书》为中医特设《岐黄
大典》专栏，既是对中医文化的
弘扬，又是对中医在现代社会
中价值的肯定。乔振纲教授作
为《岐黄大典》专栏的特邀顾问
参与这一重大文化工程，不仅
是对我院中医学科的充分肯
定，更是对我院在中医领域贡
献的高度认可。我院将把握良
好发展机遇，为中医的传承与
创新贡献更多力量。

“此次乔振纲先生受聘为
特邀顾问，不仅是对他个人成
就的肯定，也是对洛阳中医药
事业的鼓舞与激励。”洛阳市医

学会办公室主任胡仕国致辞表示。乔振纲教授作为中
医药领域的资深专家，多年来致力于中医药的研究与
传承，成果丰硕。他的加入必将为《四库全书》的编纂
工作注入新的活力，推动中医药文化的进一步弘扬与
发展。

在热烈的掌声中，何香久介绍了新编《四库全书》，
尤其是《岐黄大典》专栏的具体情况，并为乔振纲颁发
了《岐黄大典》顾问、中医研究院顾问聘书。

乔振纲为《文澄阁四库全书》编委会中医研究院赠

送了自己的著作，并发表了激情澎湃的致辞。
“中医是中国文化的瑰宝，是中华传统文化的集大

成者！”乔振纲说。健康中国建设进程中，党中央把珍
惜中医、保护中医、支持中医、发展中医、振兴中医提高
到国家战略层面加以强调，新编《四库全书》为中医特
设《岐黄大典》专栏，正是对党中央高度重视中医战略
思想的实际响应和行动上的具体举措，充分体现编委
会在内容安排上的精心、周到及匠心独具。此次受聘
担任新编《四库全书·岐黄大典》顾问和中医研究院顾
问，既是认可和信任，也是鼓励和鞭策！一定要以高度
的责任心和事业心，为保护和传承我们的文化遗产，献
计献策，贡献力量。

乔振纲教授系全国首批名老中医专家乔保钧教
授的学术继承人，中医内科主任医师，全国第五批名
老中医传承指导老师，“河南省中医药杰出贡献奖”
获得者。 （宣传科）
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《文澄阁四库全书》总编纂何香久为乔振纲颁发聘书

《文澄阁四库全书》理事会理事长刘国林、秘书
长路飞、外联部主任任红旗与我院职工代表、乔振纲
传承工作室弟子等，现场见证了这一杏林盛事。

2月26日早上7点50分，我院党委书记茅华宇带
领绩效与质量管理办公室、医教科、护理部等多个职
能科室负责人深入省级重点专科心血管内科，开展了
一场“多维度、全方位”的三级查房活动。通过交班汇
报、数据通报、问题查摆、现场指导等形式，为心血管
内科的高质量发展把脉问诊、精准赋能。

交班汇报：精准掌握科室动态

查房伊始，心血管内科医护人员以患者病情变
化、治疗进展、护理重点为切入点，高效梳理了科室运
行动态。科室主任立足全局，通过数据分析直指当前
短板，并提出指南学习、临床科研、高血压中心建设等
关键任务，为下一步发展明确方向。

多部门联动：全方位助力科室发展

随后，各职能科室结合自身职责，对心血管内科
的工作进行了针对性指导。

绩效与质量管理办公室强调医疗质量是科室发
展的生命线，要求心血管内科结合等级评审质控指标
及医保相关政策，在日常工作中严格遵循医疗核心制
度，加强病历书写规范管理，确保每一项医疗操作都
有章可循、有据可依。绩效与质量管理办公室将定期
对心血管内科的医疗质量进行评估和反馈，助力科室
持续改进。

医教科重点反馈了病历质控中存在问题及下一
步整改建议，鼓励心血管内科医护人员积极参与学术
交流和科研项目，不断提升专业素养。医教科将为心

血管内科提供更多的培训机会和资源支持，助力科室
打造一支高素质、高水平的医疗团队。

护理部就DIP付费下心血管内科的临床路径管理
给出了具体指导意见，要求心血管内科护理团队加强
专科护理技能培训，提升护理服务质量，为患者提供
更加贴心、专业的护理服务。护理部将定期组织护理
质量检查，确保心血管内科护理工作始终处于高水平
运行状态。

三甲办重点解读了三甲创建中心血管专业相关
指标，强调心血管内科作为省级重点专科在医院三甲
创建工作中的重要地位。要求科室严格按照三甲标
准规范各项工作流程，重视数据积累，补齐短板，发挥
优势，为医院的高质量发展贡献力量。

物价科着重了强调医疗服务收费的规范性，并给

出具体指导意见。要求心血管内科医护人员在日常
工作中严格遵守物价政策，确保每一项收费都准确无
误，切实维护患者的合法权益。

医保办和核算办分别针对DIP相关数据及科室运
行指标进行了分析解读，并给出了具体整改建议。

党委书记总结：锚定目标，凝聚高质量发展合力

党委书记茅华宇在总结讲话中表示，助推心血管
内科高质量发展需从三方面发力：一是凝聚力量，全
面支持。心血管内科作为省级重点专科，是医院的

“金字招牌”，承载着众多患者的期望，此次多部门联
合查房，旨在凝聚各方力量，为心血管内科的高质量
发展提供全方位支持。二是强化责任，提升内涵。心
血管内科全体医护人员要以此次查房为契机，进一步
增强责任感和使命感，不断提升医疗技术水平和服务
质量。三是团结协作，共促发展。各职能部门要充分
发挥职能作用，加强与心血管内科的沟通协作，共同
解决科室发展过程中遇到的困难和问题，助力其在高
质量发展的道路上行稳致远。

展望未来：砥砺奋进，再创辉煌

心血管内科全体医护人员表示，将严格落实医院
党委部署，以此次联合查房为起点，聚焦学科建设、
质量提升、服务优化三大核心任务，为患者提供更加
优质、高效的诊疗服务，在高质量发展的道路上砥砺
奋进。

（绩效与质量管理办公室）

落实三级查房制度 助推重点专科高质量发展
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坐在电脑前大半天，脖子酸痛就想活动
一下，可有时会发出咔咔声……“这是患上颈
椎病了吗？”近日，33岁的郭先生发问。

脖子扭动发出声音，不一定是颈椎病

“脖子转动会发出响声，和颈椎的结构有
一定关系，不一定就是颈椎病。我们的颈椎共
有七节，形态不规则、结构复杂。颈椎和颈椎
之间通过椎间盘、关节突关节和韧带相连，形
成一个向前凸的生理弯曲。”市第一人民医院
骨科主治医师刘玉东说，“一扭脖子就‘咔咔
响’，叫作关节弹响。除了颈椎，我们身上所有
的关节都可能出现弹响。”

刘玉东介绍，人体关节一般由关节面、关
节腔和关节囊组成。当颈椎长时间保持一个
姿势，突然转动脖子，软骨之间摩擦、碰撞，就
可能发出咔咔声，无须过度担心。

颈椎功能会退化，出现这些情况要注意

随着年龄的增长，颈椎会发生退化性改
变。长时间看手机、电脑，容易导致颈椎不适，
甚至引发颈椎病。

刘玉东提醒，判断有没有患颈椎病，可以

简单自测一下。第一，是否经常感觉颈部酸困
不适，有发紧僵硬感；第二，颈椎疼痛时，胳膊
或手指也会出现麻木的症状；第三，长时间低
头感觉到头晕、颈椎疼痛等；第四，频繁落枕，
也是颈椎出现问题的信号。如果有以上症状，
可能和颈椎病有关，最好尽早就医。

颈椎病重在预防，做两个动作放松一下

“为预防颈椎病的发生，建议每工作、学
习40分钟就放松一下颈部。这里推荐两个动
作，在工作、学习之余可以动一动。”

刘玉东说，第一个动作，扩胸转肩。手臂
上抬与肩平行，向上弯曲成弧形，手指触摸
双肩，沿顺时针和逆时针方向分别转动 20
次左右。

第二个动作，“米”字操。头颈部保持正
直，以颈部的伸缩转动写“米”字，整个过程不
能含胸，建议在持续工作、学习40分钟后做4
组到6组，放松颈椎。“如果下班有时间，还可
以去游泳，也可以缓解颈椎不适”。

刘玉东还提醒，高枕不能无忧，反而影响
颈椎健康，建议选择四周高、中间低符合颈椎
生理曲线的枕头。 （洛阳晚报）

一扭脖子就一扭脖子就““咔咔响咔咔响””是颈椎病吗是颈椎病吗
因为左耳朵上有一个囊肿，60岁的市民王先生过

去半年反复住院。医生说，这种病虽然不是什么大病，
但极易反复很难治愈，它还会偷偷“吃”掉耳廓，这究
竟是怎么回事？

“软骨像碎玻璃一样，一碰就掉”

如果问起王先生 2024年最后悔的事，那一定是
选择做手术切除左耳廓囊肿。

3个月前，王先生感觉自已左耳廓有些肿胀，照
镜子一看长了个“包”，虽然不痛，但心里不得劲，他
时不时地捏一下按一下，没想到，这个“包”越来越
大，左耳廓上半部分都肿了起来，他这才到家附近的
诊所就诊。

“当时医生建议切除，我想着也不是啥大手术，就
同意了。谁想到后来这么麻烦啊！”王先生回忆。手术
切除后，王先生就没将此事放在心上了，不久，他觉得
左耳朵越来越疼，耳廓上的皮肤也出现了坏死迹象，
他赶忙到市第一人民医院耳鼻咽喉头颈外科就诊，被
确诊为耳坏死性软骨膜炎。

“王先生就诊时的情况已经比较严重了，他左耳
廓上的软骨像碎玻璃一样，一碰就掉。”该科主治医师
杨浩说。

左耳反复感染，他的外耳廓慢慢被“吃”掉

这次，王先生在医院住了近40天。杨浩说，王先生
之所以住院这么久，是因为他的耳廓软骨被破坏严
重，感染很难痊愈。“我们的外耳廓全靠软骨支撑，而
软骨抗感染能力很差，一旦被感染，难治愈不说，还会
逐渐碎掉，外耳廓也会随之变小甚至‘消失’，出现所
谓的‘菜花耳’。”

回家后，王先生渐渐疏忽了，左耳感染复发，他再
次住院。“第二次住院时，不仅仅是耳廓，他的外耳道
也已经被感染。”杨浩说，我们外耳道前1/3处都是软骨，感染复发后
继续侵蚀软骨，失去了软骨支撑的外耳道会变狭窄，一方面耳道分
泌物无法正常排出，渐渐会形成外耳道胆脂瘤，另一方面会影响听
力。这次，王先生又住了40多天，终于把感染控制住了，可他原本好
好的左耳只剩下了一丁点儿耳廓。“原本只是一个小肿包，早知道我
就不做手术了。”王先生悔不当初。

“不该首选手术切除治疗。”杨浩说：“这个‘肿包’叫耳廓假性囊
肿，它是一种无菌性炎症，病因尚不明确。在这里我想提醒大家，出
现这种无痒囊肿、千万别乱摸、乱按，更不要切除，最好到专科就诊。
目前常规的处理方法是局部穿刺、压迫，如果经保守治疗无效后再
考虑手术。”

注意！这里不适合打耳洞

“耳廓坏死性软骨膜炎不算大病，但很难治。”杨浩说，除了像王
先生这样因为耳廓囊肿导致感染引发病情，还有一个主要诱因就是
打耳洞。“很多年轻人追求时尚、个性，选择在耳廓软骨上打耳洞一
打好几个，一旦没处理好引发感染，就会诱发该病。”杨浩说，“前一
阵子我们连续接诊了三四例年轻患者，都是打耳洞后引发感染，最
年轻的才16岁。”

杨浩说，正确的打耳洞位置是耳垂部位，“除此之外，耳朵上的
任何部位都不建议打耳洞。”他说，“耳廓软骨膜是一整块，一个小洞
很可能造成整个耳廓的感染，它不可再生，因此感染后很容易带来
外形缺陷，打耳洞时一定要慎重。”

（洛阳晚报）
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明明对头孢不过敏，为啥注射头孢后会
出血？近日，88岁的市民贾老先生就经历了这
么一件事。

因呕血前来就诊

不久前，贾老先生因为呕血前往市第一
人民医院消化内科就诊，检查发现，其凝血指
标为300多，而正常值只有15。“另一项反应凝
血功能的指标也远超正常值，这都说明老人
的凝血功能很差，所以出血不止。”贾老先生
的主管医生、该科住院医师周强强说，给老人
补充血浆后，凝血指标有好转迹象，在补充维
生素K1两天后，两项凝血指标恢复正常，呕血
止住了。

出血与头孢有关

“从治疗经过推断，贾老先生的出血和维
生素K缺乏导致的凝血功能异常有关，那么他
为什么缺乏维生素 K 呢？”该科主任李华说，

“有些老人服用抗凝药华法林有可能出现这
种情况，而贾老先生并没有服用过华法林。”

问诊后李华了解到，贾老先生此次住院
前，曾因肺部感染等在家附近的医院住过院，

输了头孢等药物，“由此我们推断贾老先生此
次出血与输头孢有关”。

贾老先生以前对头孢并不过敏，为啥输
液后会引起出血？“头孢是一种广谱抗菌药，
它作用于有害菌的同时，也会作用于有益菌，
尤其是杀死肠道内的细菌。”李华解释道，“维
生素K作为一种外源性维生素，主要在人体肠
道细菌的作用下合成，头孢杀死肠道有益菌
后，维生素K合成减少，凝血因子没有养料，就
造成了凝血功能下降，导致出血。”

服用头孢都要预防消化道出血吗？

很多人都有注射头孢的经历，是不是都
要预防消化道出血？李华说：“贾老先生的情
况其实跟营养不良也有关。老人肺部感染期
间进食不足，营养不良，而维生素K作为外源
性维生素，主要通过饮食摄入，在肠道内合
成，如果其摄入不足，合成没有动力，就容易
出现问题。”

李华说，有些人口服抗生素时间太久会
导致腹泻，也是因为抗生素导致肠道内菌群
紊乱，所以不管是注射还是口服，都不建议过
多使用抗生素。 （洛阳晚报）

营养状况不好营养状况不好 谨慎使用头孢谨慎使用头孢

“糖网”，全称为糖尿病性视网膜病变。“以前老
年患者居多，现在三四十岁的患者越来越多了。”昨
日，市第一人民医院眼科主治医师王晶晶说，这个
病和糖尿病密切相关，有的患者年纪轻轻就险些失
明，面临眼睛玻璃体被切除的风险。

血糖控制不好，他右眼几近失明

今年 36岁的杜明（化名）被确诊糖尿病有四五
年了，他认为自己年轻，一边吃降糖药，一边跟朋友
熬夜、贪吃，两年前视力突然下降，才到眼科就诊。

“当时检查发现，他空腹血糖为12毫摩尔每升，
餐后两小时达15毫摩尔每升。”王晶晶说，杜明双眼
视力都受到影响，为他做了视网膜激光光凝术，以
改善视网膜缺氧缺血的环境，出院时还特意叮嘱他
要控制好血糖。

仅仅两年，杜明因右眼玻璃体积血再次入院。
“右眼只能看到眼前晃动的手指，视力下降太快
了。”王晶晶无奈地说。

“‘糖网’的发展与血糖息息相关。如果血糖控
制不好，视网膜长期处于高糖的状态，就容易出血、
渗液，如果没及时发现、治疗，视网膜长期缺氧、缺
血，会继发玻璃体积血或牵拉性视网膜脱落，导致
视力快速下降。”王晶晶说，这次杜明眼疾已无法挽
回，只能接受玻璃体切除术，这跟他失控的血糖直
接相关。

“糖网”患者20%是中青年，要早发现、早治疗

其实，像杜明这样年轻的“糖网”患者不在少
数。“据临床不完全统计，这两年在‘糖网’患者中，
20%是40岁左右的中青年人。”王晶晶说，这些人之
所以被“糖网”盯上，主要是因为没有及时发现糖尿
病，或发现后不重视，没有规范治疗，导致糖尿病眼
部并发症。

王晶晶说，“糖网”并不是糖尿病唯一的眼部并
发症，还有糖尿病性白内障、糖尿病性黄斑水肿，每
个人具体表现不一样，但由此导致的后果是一样

的，“都会引起失明或新生血管性青光眼”。

糖尿病引发的视力下降不可逆，一定要重视控糖

“对‘糖网’患者来说，目前的治疗手段有激光、
药物和手术。”王晶晶说，糖尿病带来的视网膜病变
是不可逆的，这些手段可阻止病情恶化、维持现状，
但是如果患者“好了伤疤忘了疼”，那么情况只会越
来越糟糕。

大家需要知道，视力受损并不是“糖网”的最坏
结果。“很多患者认为，反正已经看不清了，就自暴
自弃不好好控糖，结果导致新生血管性青光眼，表
现为眼压高、眼眶疼，最后仍要做手术，人和钱包都
受罪。”王晶晶说。

医生呼吁大家，糖尿病引发的视力下降不可
逆！一定要重视控制血糖，关注视力健康，定期做
眼底筛查，包括视力、眼底等情况，发现问题及时就
医，一定不要拖。

（洛阳晚报）

血糖控制不好血糖控制不好，，当心这个致盲眼病当心这个致盲眼病


