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女人的卵泡如同生命的种子，如果种子健
康，就能正常受孕。可是，目前有很多女性因为
内分泌问题，导致卵泡发育不良无法正常受孕，
这对尚未生育的女性来说无疑是沉重打击，李
女士就是其中一位。

家住城区的李女士今年 29岁，结婚 5年了，
却始终不能怀孕，家人十分着急。“检查身体都
没问题，连促排卵的药都吃了还是没怀上。”李
女士甚至有些怀疑她是否有生育能力。

今年年初，李女士经朋友介绍来到市妇幼保
健院中医/康复科求助中医学针灸专业研究生陈
秋萍。经检查，陈秋萍确诊李女士是患上了内分
泌失调，导致卵泡发育不良无法正常受孕，从而
引发不孕症。李女士回想，其实内分泌失调的症
状早已表现出来了，“脸上的痘痘、色斑层出不
穷，每个月例假没规律，每次经期小腹疼得她额
头冒汗，但我总觉得这些都是女性的正常生理现

象，到现在才知道都是内分泌失调在作怪。”
“治疗时，除了每天服用中药，还在肚子上扎

针灸。”陈秋萍了解病情后，运用针灸疗法对其内
分泌进行调理，就这样，第一个疗程扎针 5天，不
到一个月盼子心切的李女士终于如愿怀上宝宝。

“女子以血为本，血足则子宫易于受孕。”
陈秋萍说，“不孕患者中，由月经不调、排卵障
碍引起的不孕症占较大一部分，而导致月经不
调、排卵障碍的原因多为内分泌失调引起。通
过采用内服中药外扎针灸的治疗方式，可进行
促排卵，使精血充盛，百脉调和，具有较好的
疗效。”

自 2016年 7月底，市妇幼保健院中医/康复
科推出“针药促孕疗法”以来，已经有 300多名不
孕不育女性接受了这种治疗方式并顺利怀孕。
此后，创新推出的隔药灸、穴位埋线、好孕贴等
多种治疗方法受到不孕不育症女性的认可。

轻敲键盘，滑动鼠标，陈本启翻开电脑里的一份份病历，这里面运用治疗

手段成功摆脱病痛的患者数不胜数。在总结多年经验的基础上，科学组合，充

分实践，陈本启为无数家庭带去了希望。

也许在一般人的印象里，中医/康复科就是一字排开的治疗床，医生做做

理疗、按摩、针灸，仅此而已。事实上，这只是康复治疗的一种手段。近日，记

者走进十堰市妇幼保健院中医/康复科，探寻这支队伍如何稳扎稳打，在中医

康复的道路上做出傲人的成绩。 ■文、图/记者 王琪

六旬老人晨练时发病
心跳骤停62分钟
郧阳人医不间断抢救起死回生

■文、图/记者 曾雨

“对……很好……慢一点……”伴随着阵阵
鼓掌声，兴奋的话语声从十堰市妇幼保健院中医/
康复科传出来。遁声看去，发现一头发花白的老
者正在治疗师和家属的鼓励下拄着拐杖行走。

从家属交谈中得知，该老者自从 2021 年
11月底因昏迷入院诊断为大面积脑梗死之后
出现了左侧肢体无力、言语不清、认知障碍、还
伴有高血压及下肢静脉血栓等一系列严重问
题。当得知神经系统康复专家陈本启入驻十
堰市妇幼保健院中医/康复科后，家属在老者病
情平稳后，从市内一家医院办理出院，然后带
他直接来到了十堰市妇幼保健院中医/康复科
进一步治疗。

“患者张老，今年 71岁，脑梗死后左侧肢体
活动不便 15天，目前左侧肢体肌力均为 1级，
生活自理能力基本为零。”该老者的管床医生
罗涛汇报病情，科主任陈本启听取了病情汇
报，细致地为该患者做了相关的体检，在参考
了相关的辅助检查后，指出患者目前存在的功
能障碍，并制订了个性化、合理的治疗方案。

醒脑开窍针灸刺激、中低频刺激肌肉、中药口
服活血化瘀通经活络、智能上下肢训练仪、电
动起立床、手功能训练、抗阻训练等一套完善
科学的治疗方案执行下去，经过 4个月的康复
治疗，现在患者左上肢肌力恢复到了 5-级，左
下肢肌力 4级，已经具备了独立行走阶段，目前
正进行步态训练。

“目前患者下肢肌力已经基本恢复到 4级，
但是耐力较差，每次扶拐杖只能走 50米左右，应
该加强下肢耐力训练，预防误用。”陈本启向治
疗师李扬叮嘱。

十堰市妇幼保健院中医/康复科神经康复近
两年得到突发猛进的发展，目前有主治医生 5
人，专业的神经康复治疗师 5人，康复设备从零
到现在的完备的康复训练室，经历了几代人的
努力，尤其是十堰神经系统康复专家陈本启入
驻十堰市妇幼保健院中医/康复科后，神经康复
得到了质的飞跃，教学、查房、仪器设备、临床服
务能力等全面提高，为神经系统功能障碍者提
供更优质的服务。

结婚5年未育 针灸疗法助年轻白领怀孕

4个月康复治疗 功能障碍老人恢复步行

十堰市妇幼保健院中医/康复科

针灸疗法助300余名女性成功怀孕

“

本报讯 郧阳区 64岁老人晨练时突发心源
性猝死，呼吸心跳骤停。郧阳区人民医院医护
人员不放过一丝希望，62分钟紧急抢救恢复心
律，让老人起死回生。

6月 23日早上，家住郧阳区城关镇的郭大
爷像往日一样晨练，但突然感觉胸闷不已，且
大汗淋漓。家人发现不对劲后，当即将老人送
至郧阳区人民医院，途中老人已不省人事。

入院后，医院急诊科医护人员立刻上车查
看，此时，老人口唇发紫、大动脉搏动消失、无
自主呼吸、双侧瞳孔散大对光反射消失、肢端
冰凉，呼吸心跳已停止。急诊科副主任马承祥
当即组织人员启动急救应急预案，迅速将老人
转移至抢救室开展全方位的抢救。

不间断胸外心脏按压、体外电除颤、气管插
管接呼吸机辅助呼吸、多种大剂量血管活性药
物静脉注射……抢救紧张有序进行着，其间医
院副院长、心内科专家董权、心内科二病区主
任张成龙、急诊科副主任朱大根陆续加入到抢
救队伍中。然而，经过 30分钟的抢救，老人心
跳依然没有恢复，仅有叹气样微弱呼吸，好在
瞳孔还未散大。

按照医学常识，患者呼吸心跳停止 30分钟
后可以宣告死亡。但大家看到老人尚有微弱呼
吸，都不愿意停止抢救。董权向抢救人员下达
指示：“患者只要还有一丝生还希望，我们就绝
对不能放弃！”

抢救争分夺秒，在经过 11种、90余支抢救
药物静脉注射、5组微量泵药物持续泵入，以及
16次电击除颤后，老人终于在抢救至第 62分
钟时恢复自主心跳，并有轻微自主呼吸和肢体
颤动。虽然抢救成功，但老人仍处于危险期，
血压需在大量血管活性药物应用下维持，呼吸
需要气管插管呼吸机辅助。

经检查，致郭大爷病危的原因很可能是心
源性猝死，要想彻底救治，必须行急诊冠状动
脉介入手术，但此刻手术风险系数极高。董
权带领心内科团队快速评估后，在患者家属
同意后，成功完成介入干预，打通堵塞血管。
术中，患者恢复强烈自主呼吸，脱离呼吸机。
转入 ICU继续治疗 1天后完全清醒，并能自主
进食。

“心脏停止跳动 30分钟后就会出现脑死
亡，而该患者心跳呼吸骤停 62分钟还能恢复良
好，得益于持续不间断的心肺复苏和有效的抢
救，帮助患者重建呼吸循环并积极保护大脑，
这正是我们建设胸痛中心价值和意义所在。”
董权说。

郭大爷苏醒后，给医护人员竖起大拇指，感
谢医护人员救命之恩。

陈本启在了解患者病情。 陈秋萍给患者针灸治疗。


