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市民张女士打来电话：我的孩子
出现了厌学的状态，上课不认真听
讲，课后作业也不能按时完成。请问
该如何帮助孩子调整心态？

省心理卫生协会副会长、市第四
人民医院副院长、市心理咨询中心主
任医师周爱华解答：出现厌学情绪的
孩子首先会进入焦虑阶段，焦虑、无
助的情绪主要源于学习目标落空、成
绩不达标；若情况未改善会进入自我
怀疑的阶段，此时学习效率明显变
差，孩子会觉得自己是个“loser”，但
他们并未因此放弃努力，在焦虑、纠
结、质疑中痛苦前行；进入恐惧阶段
的孩子一听到去学校、学习便会害

怕，觉得自己没有希望，在这一阶段
孩子若仍未得到有效心理支持，将会
进入自卑阶段，严重者可能出现心理
疾病，增加精神疾病发生率。

如何预防这些情况的发生，为孩
子强化“心理韧性”呢？其实家长在
孩子还小的时候就要有意识地培养
他们独立做事和解决困难的能力和
意识，帮助孩子掌握应对挫折的办法
和技巧。

很多家长不善于发现问题、分析
问题，只是一味责备或一味袒护，这
些极端表现都不利于孩子成长。在
孩子遭遇挫折的时候，先详细了解事
情的来龙去脉，帮助孩子分析利弊，

可以用纸笔一一列出事情原因、自身
优缺点，写下如何更好与他人沟通、
如何突破当下困境的思考。

当家长这样做之后，孩子知道家
长和他站在一起，会有安全感，用更
合适的办法处理问题。家长和孩子
一起努力，共同获得成功后所产生的
愉悦感、成就感，必然会增强孩子的
自信，对于孩子后续的身心健康发展
也会更有益，还能让家庭关系更加稳
固、团结、和谐、幸福。

孩子出现心理问题可以这样做
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糖尿病人冬季
如何控好血糖

冬季，糖尿病患者应继续坚
持饮食控制，以免因过度进补导
致体重进一步增加，加剧胰岛素
抵抗，给血糖控制造成困难。适
当进行体育运动，增强抵抗力，
抵御秋冬季节容易出现的各种
感染。

在生活中，糖尿病患者应坚
持血糖监测。冬季天气寒冷，人
们的运动和户外活动相对较少，
可能导致血糖波动或血糖升
高。血糖监测可以提醒我们目
前的血糖控制状况以及用药是
否合理。此外，患者在冬季还要
坚持合理用药。

充足的睡眠和规律的作息
对血糖的稳定有显著作用。冬
季天黑时间长，建议患者尽量保
持良好的作息习惯，每晚睡眠时
间不少于7至8小时。同时，学
习一些放松技巧如深呼吸、冥想
等，有助于减轻压力，避免因压
力导致的血糖升高。

糖尿病是一种慢性疾病，包
含多种代谢异常。得了糖尿病
后，如果未能将血糖以及血脂、
血压控制良好，那么，随着病情
的进展，容易引起多种并发症。
因此，仅通过生活方式不能干预
良好的糖尿病患者，还是应该长
期应用药物治疗。对于大多数
糖尿病患者来说，长期正确使用
降糖药物是必要的，可以让血糖
稳定在正常水平。
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流感进入多发季
预防措施请留意

全盆腔脏器切除术（TPE）让患者绝处逢生

近日，市第一人民医院胃肠外
科联合泌尿外科首次独立完成一例
晚期直肠癌患者的全盆腔脏器切除
手术（TPE），为“不可能手术”的直
肠癌患者创造了新生的希望。

患者卢先生，发现小便次数增
多并伴有血尿十余天，到当地医院
就诊后被诊断为直肠癌侵犯膀胱。
长期被“晚期肿瘤”的阴霾笼罩着，
卢先生辗转多家三甲医院求诊，均
被告知肿瘤进展到了末期无法根
治，已失去手术机会，只能保守治
疗。抱着一线希望，卢先生来到市
一院泌尿外科门诊。

泌尿外科主任医师王维接诊后，
考虑疾病跨学科，单一学科拟定治疗
方案缺乏规范性，便告知患者，市一
院已成立结直肠癌中心，多学科会诊
后可以为患者制定全面专业的个体
化治疗方案。

在会诊大讨论中，王维表示，有
机会仅行部分膀胱切除，从而最大限
度保留患者自主排尿可能。综合影
像科、肿瘤科及营养科专家的意见，
依据结直肠癌诊疗指南建议，先行新
辅助治疗后再评估，以寻求手术机
会。结直肠MDT组长黄志军认为，
此患者若先行新辅助治疗，则残留膀
胱恢复过程尿瘘及膀胱功能障碍的
风险明显提升。

同时，患者的肿瘤巨大，有明显
的盆腔占据效应，等待新辅助治疗后
肿瘤缩小的时间可能会较其他患者
明显延长，建议施行盆腔脏器联合切
除，同时需行盆腔侧方的淋巴结清
扫。但该类手术由于手术范围大、创
伤大、操作难度高，且围手术期严重
并发症发生率高，器官功能可能永久
性丧失，因此目前在国内很少开展。
如果还考虑以往治疗方式，选择姑息
肿瘤切除，降结肠永久造瘘，术后患
者面临肿瘤短期复发、长期放化疗、
结肠永久造口等多重困难，生命和生
活质量均明显受影响。

作为全国全盆腔切除联合协作
组成员单位，此前，市一院胃肠外科
黄志军专家团队在上海长征医院张
剑教授指导下已开展多例全盆腔脏
器联合切除术，均取得良好疗效。经
与家属充分沟通后，结直肠MDT团
队最终确定治疗方案为施行全盆腔
脏器联合切除术。

术中探查发现，肿瘤较大占据盆

腔，前方侵犯整个膀胱后壁，右侧方
侵犯输尿管及髂外动静脉，后方侵犯
骶前筋膜，手术医生几乎无法下刀，
手术难度极大。面临这种“冰冻盆
腔”，胃肠外科黄志军专家团队联合
泌尿外科王维专家团队迎难而上，通
力协作，最终根治性切除直肠肿瘤，
切除受累阑尾、膀胱后壁及双侧输尿
管壁内段，顺利完成双侧盆腔淋巴结
清扫、膀胱及输尿管重建及生物补片
腹盆腔隔离。手术历时 10 小时，术
中出血约400ml，成功实现保肛、保膀
胱的同时兼顾了肿瘤根治。术后患
者病情平稳，目前已康复出院。

全盆腔脏器切除手术是一种治

疗晚期或复发性直肠癌的外科手术
方法，主要用于肿瘤已经侵犯直肠周
围其他器官的患者。该类手术在结
直肠外科领域也被称为“珠峰手术”，
因盆腔呈漏斗形，手术操作需在狭小
空间内进行，盆腔血管、神经分支众
多，出血风险高，易损伤神经造成不
可挽回的运动障碍，且多脏器联合
切除，手术范围广泛，需要多学科精
密协作联合完成。本次手术是全市
范围内首例独立完成的全盆腔脏器
切除手术，标志着盐城市一院在高
难度手术领域的重大突破，展示了医
院多学科联合诊疗的综合实力和技
术水平。

市一院“珠峰”手术尽显实力
□张月影

优质诊疗服务获得患者称赞。 陈晨 摄


