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洛阳·城事

“32小时的手术确实比较少见，但外科手术
一站八九个小时是常有的事。”赵利涛说，他至今
还记得跟随老主任一起做过的一台持续了13个
小时的手术。

那是6年前的一天下午，当时已经快4点，医院
急诊科收治一名重伤病人，一40多岁中年男子从4
楼坠落，全身多处开放性骨折，情况非常危急。赵
利涛说，当时在老主任带领下，他们一共4个医生、2
个麻醉师、4个护士开始了这台紧急手术。

由于病人身上伤口过多，仅清创、清理坏死
组织就花费了几个小时。随后，他们又将病人双

膝、双跟骨、骨盆几处较大的骨折伤，用钢板、外
固定架固定，最后是肌肉韧带、血管、神经的修
复，一系列手术完成后，已是次日凌晨5点。

整整13个小时的手术，所有医务人员都不
吃不喝，甚至顾不上上厕所。手术刚做完，老主
任一下子瘫倒在手术台旁，他们赶紧给老主任喂
了葡萄糖水，让他躺在地上休息会儿。

“精神高度紧张，注意力都用在如何抢救生
命上，根本感觉不到饿，等手术一做完，所有的疲
惫都会扑面而来。”赵利涛说，手术台犹如医生的
战场，开弓没有回头箭。

26日“医师节”后，一条“32小时连续手术，3名医生累躺地上”的微博引数万名网友纷
纷点赞。医生如何应对高强度、长时间的手术？我市一些外科医生的经验是——

早饭吃得饱饱的 术后就地打打坐

□见习记者 王冰 通讯员 范海岚

同是外科医生的河科大第二附属医院骨科一病区副主任医师赵利涛说，
这条微博让他感动，但也感觉医生为做手术累瘫的事很平常。手术室里，医生
每天都在与死神交战，如何对抗手术时的压力、疲劳，医生有自己的招数。

在一些影视剧中，我们会看到这样的手术画
面：医生听着舒缓的音乐做手术，实际情况并非
如此，手术室中听到最多的是监护设备的响声和
递送手术器械时的交流声。

“长期做手术的医生都会落下颈椎、腰椎的毛
病，这是不可避免的，所以要保持好的体力才能更
好地做手术。”赵利涛说，他每天早起都要游泳半小
时。“没有‘站功’，就做不了一个好的外科医生。”

武兰说，她从医近30年，因为经常站着，手术
后腿僵硬得几乎不会打弯。几年前，她发现一个
有效缓解腿部僵硬的好办法——打坐。现在，每
次手术后，她都盘腿坐在手术室地上，缓解膝关
节的压力，让静脉血回流，防止静脉曲张，对放松
身体特别有效。

如今这个方法在手术室里非常受欢迎，许多
医生、护士术后都会打坐一会儿。

武兰是河科大二附院耳鼻喉头颈外科主任、
副主任医师，21日，她刚和其他3名医生完成一
台难度较大的手术——转移胸大肌皮瓣修复咽
后壁。由于手术较复杂，他们从当天上午9点做
到下午4点，持续7个小时。因为患者咽喉腔隙
狭小，视野受限，仅最后缝的十几针就花费近1
个半小时。

“这需要医生极大的耐心和细心。”武兰说，

7个小时，不吃不喝不上厕所，所有医生在手术结
束后全身如散架一般，这时大家才觉得饿得慌。

“对外科医生来说，最重要的就是早饭，一定
要吃得饱吃得好，因为你不知道什么时候要应对
突如其来的高强度手术。”武兰说，不少“操刀”医
生应对高强度手术时，不仅要靠精气神，还会养
成早饭吃饱的习惯，并在办公室里备好方便面、
火腿肠等，以便及时补充体力。

经历：手术持续13个小时，医生术后瘫倒在手术台旁

应对：每日早饭吃得饱饱的，应对“突袭”的高强度手术

感慨：没有“站功”，就做不了一个好的外科医生

在河科大二附院一手术室中，几名医生正在配合进行一台紧张的手术（受访者提供的资料图片）
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