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厦门市第三医院

全链救治 为患者分秒必争
自划归市属，由厦门大学

附属第一医院（以下简称“厦大
附一”）实施托管以来，厦门市
第三医院（以下简称“厦门三
院”）依据辖区内病患的特点及
就医需求，打造一站式急诊急
救平台，为同安及周边地区百
姓织牢生命网。6月25日全市
首批综合性医院承接的急救站
点——厦门市医疗急救中心第
三医院急救站的启动，就是其
中的一道缩影。

急救站的运行，打破了此
前120急救医生“单兵作战”的
困局，院前急救和院内救治实
现了互通互联，患者转运实现

“上车即入院”——即在救护车
上可将患者信息传送到院内，
进而实现病情提前预警，院内
人员提前做好救治准备，同时
联动厦大附一医疗资源，给予
患者最及时的救治。该举措为
患者赢得了抢救的“黄金时
间”，在胸痛、卒中、创伤救治
中，打造出一条通往生命健康
的绿色通道。
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打造全链条救治体系
厦门市第三医院
执行院长 谢强

厦门三院划归市属后，全方位嫁接
厦大附一优质医疗资源，引进人才强化
管理，不断提升医疗水平，优化服务，增
进群众健康福祉，医院发展实现了质的
飞跃。

当前，厦门三院正积极打造全链条
救治体系，布好“三张网”建设——急危
重症救治网、慢性疾病防治网、公共卫
生网，并以“三大中心”建设作为创新急
诊急救服务的抓手，整合总分院医疗资
源，推动建立多学科诊疗模式，不断完
善院前急救和院内急救网络，保障急诊
患者能够在最短时间内得到及时高效
救治，实现“急病救治有保障，大病治疗
不出区”。

未来，厦门三院还将发挥 5G 在智
慧医疗健康领域的作用，实现同步传输
高清医疗影像、救护车实时定位等，打
造 5G 智慧急救模式，满足群众对高质
量、高水平医疗健康服务的需求。

T07
2023年8月18日

星期五

责编：许舒昕
美编：郑芸如

昨晚，“杜苏芮”来临前夕，我
们都在医院严阵以待。20时48
分，一名患者因伴有胸痛、胸闷，
拨打了120。急救小组到达现场
为患者行心电图检查后，发现很
可能是急性心肌梗死，立即给予
紧急处置，迅速用救护车转送。
与此同时，医院里导管室、介入手
术团队已做好术前准备。午夜时
分，当救护车呼啸着从空无一人
的马路驰骋而过，一场没有硝烟
的“战斗”打响了。

救护车抵达医院后，我们立
即启动胸痛中心绿色通道，绕行
急诊科、CCU病房，直接将患者
送到DSA手术室，启动介入治
疗。在为患者行冠脉造影检查
时，提示其右冠近段血管100%
闭塞，所有人都不禁捏了一把汗
——患者随时可能出现心跳骤
停。我们马上为其右冠串联植入
支架，21时59分顺利完成手术。

与时间赛跑，我们一直在路
上。自2021年通过中国胸痛中
心建设以来，患者从进入我院大
门到开通血管最短时间已提升至
19分钟，比中国胸痛中心规定的
90分钟急性心梗救治时间要求
整整快了71分钟。

最近半年，我们还以同安区
9家社区卫生服务中心（卫生院）
为试点，启动“胸痛救治单元”创
建项目，打通群众就医的“最后一
公里”。日常通过专家指导、内部
培训以及急救演练等方式，不断
提高各胸痛救治单元医护人员的
急救知识和操作技能。目前，已
有4家通过“厦门胸痛分中心”网
审初审，进入了复审阶段。

今天，我们的介入手术团队
收到了患者家属送来的两面锦
旗，家属对我们说，“你们不仅挽
救了一个生命，也挽救了一个家
庭”，让每个人都备受鼓舞。

一个月前，她的丈夫陈先生
在上夜班期间，被同事发现神志
不清，出现了一侧肢体无力，马上
拨打了120。急救小组到达现场
后，判断陈先生为中风，且发病大
约4小时了。这让我们有些忐忑
——脑卒中的治疗有个非常重要
的时间窗是4.5小时，在时间窗内
对患者进行静脉溶栓，能有效降
低患者的致残率、致死率。而此
刻，留给我们的时间所剩无几。

等患者到达医院时，影像团
队、溶栓小组和介入团队已在急
诊科等候。此时患者完全昏迷，
由于其有明确的溶栓禁忌症，神
经内科副主任医师、卒中中心团
队成员叶端玲当机立断建议做介
入手术。本以为家属会犹豫，没
想到家属表示看到我们院前急救
的专业和高效，立刻签了手术同
意书。介入手术团队陈金龙主任
医师带领医护人员紧急进行手
术，最终开通了患者的血管并放
了支架。术后第二天，陈先生醒
了，不仅拔除气管插管，还能自主
呼吸、说话，四肢活动也恢复如
常，一周以后顺利出院，这让我们
都很高兴。

在院前急救流程的不断优化
下，陈先生从进医院到开始手术，
全程仅用时30分钟。这样的救
治速度，得益于院前急救及卒中
中心每个环节的快速反应和紧密
配合。

和小陈认识两个月了，今天
他顺利出院了，我们都替他感到
高兴。

去年12月16日，26岁的他
不慎从6米高处坠落受伤，导致
头颅、骨盆多处骨折，双肺严重挫
伤。120送来时，人已神志不清，
盆腔大量出血。26岁正是花样
年华，如此致命的病情让我们丝
毫不敢松懈，第一时间组织了神
经外科、骨科、ICU、手足外科、耳
鼻喉科、泌尿外科等十多个科室、
二十多名医生前来会诊。当时，
多发伤最致命的并发症——“死
亡三角”（凝血功能异常、低体温、
酸中毒）都出现了，让我们一度陷
入紧张。好在经过创伤中心团队
的高效抢救、二十余日夜的监护
守候，小陈病情逐渐稳定，在今年
1月7日转入普通病房，继续后续
治疗及功能锻炼。

小陈是幸运的，但未必所有
人都能像他这么幸运。我院每年
接诊严重创伤的患者大约在300
例，普通创伤患者也有近 6000
例，这组数据不容小觑。创伤发
生后的第1小时又被称为“黄金1
小时”，因此缩短院前急救时间，
打造一站式急诊急救平台尤为必
要。高效的创伤救治体系对创伤
患者预后的影响比医生个人的临
床经验更重要，我院打造的“创伤
中心一体化救治模式”涵盖院前、
院中、康复等创伤救治全过程，现
在最快10分钟内就能将急需手
术的患者送入手术室。

胸痛中心
2021年成为国家标准化房颤中心

建设单位。
2022 年通过高血压达标中心认

定。
2022年成为福建省心脏康复中心

联盟成员单位。
2022年美国心脏病学会授予“厦

门市第三医院”心血管疾病与卒中预
防杰出参与奖。

2023年成为福建省心血管罕见
病联盟成员单位。

2023年成为泛血管疾病管理中
心建设单位。

卒中中心
2017 年、2021 年分别荣获优

秀数据管理卒中中心称号。
2021年获批全国综合卒中中

心。
2023年厦门市第三医院神

经内科获评福建省临床重点专
科。

从 2021 年至今开展溶栓
273例，介入手术173例。

脑卒中患者到医院至开始
静 脉 溶 栓 的 时 间 被 称 为
“DNT”，这个时间在国际上一
般规定是在60分钟之内。今
年上半年，厦门三院已缩短
至32分钟。

创伤中心
2018年获批福建省首

批加入“中国创伤救治联
盟”创伤救治中心建设单
位。

2018 年厦门市第三
医院骨科获评厦门市医
学优势亚专科。

2019年厦门市第三
医院骨科成为福建省骨
科联盟成员单位。
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在传统的急救流程里，救护
车转运和医院救治之间存在信息
脱节——需要120医生将患者送
到医院，我们才能掌握患者的生
命体征，因此很难提早做好周全
的救治预案。随着我院一站式急
诊急救平台的建设，这一情况得
到了改善。

今夜凌晨2点6分，120指挥
调度中心接到求救电话，同安一
村村民因意外事故，全身多处受
伤。院前急救小组赶到时，发现
伤者出现了失血性休克，必须马
上手术，否则会有生命危险。他
们立刻向院内创伤中心同步传输
患者生命体征信息。院内急救中
心根据前方传回的信息，即刻组
织ICU、麻醉手术科、普外科、泌
尿外科、输血科等科室做好救治
准备，同时厦大附一外科专家也
赶往我院参与救治。

凌晨 2 点 25 分，患者入院
后，我们两组医生已做好准备，一
场与死神赛跑的手术火速展开，
输血、麻醉、清创、缝合……自体
血回收机“上阵”，回收患者自体
血液以抗休克……手术在紧张有
序的节奏中推进，直到早晨8点
多，患者生命体征恢复平稳，我们
才长舒了一口气。

这件事也让我深刻体会到了
建设院前急救网络的必要性。患
者如果再晚几分钟手术，恐将失
去最佳抢救时机。急救站运行2
个多月来，出车600余次，院内医
生接触患者病情时间大大提前，
挽救了许多突发性疾病、急危重
症患者的生命。

肖乃安肖乃安（（左左））与医师讨论病情与医师讨论病情。。 吴彬吴彬（（右右））与创伤中心成员讨论治疗方案与创伤中心成员讨论治疗方案。。
蔡亚滨蔡亚滨（（右右））在在DSADSA手术室手术室
施行手术施行手术。（。（林珊珊林珊珊 摄摄））院前急救高效运行院前急救高效运行。。
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