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为高标准建成省级区域医
疗中心，打造晋陕豫黄河金三角
区域旗舰医院不懈奋斗！

——运城市中心医院

作为心内科医生，开展心律失
常射频消融手术是郝六一的日常

“主业”。射频消融是经外周血管
将消融导管送至病变部位，通过将
体外射频仪的热量传导到需要治
疗的部位，导致病变部位组织凝固
性坏死，从而起到治疗作用。

而人体心脏结构复杂，心脏
最薄处仅约 0.5 毫米。在心脏上

“舞刀”，让人闻之色变，但郝六
一却迎难而上，如同“心尖上的
舞者”，在纤至毫厘的特殊战场上
所向披靡。

2022 年 3 月的一天，李奶奶
因胸闷、胸痛、晕厥，就诊于市
中心医院心内科，被确诊为主动
脉瓣二叶畸形并重度狭窄，需要
进 行 经 导 管 主 动 脉 瓣 置 换 术

（TAVR）。TAVR 是一项革命性
高端微创技术，可谓心血管介入
手术的“天花板”，对医生的技术
水平和专业能力有着极高的要求。

经过紧锣密鼓的术前准备，
郝六一团队历时两小时，采用国
际最先进的经股动脉介入途径成
功完成了该院首例经导管主动脉
瓣置换术 （TAVR），人工心脏瓣
膜成功植入李奶奶体内，替代了
她原有的主动脉瓣。术后，李奶
奶的症状得到明显缓解，生活质
量得到显著提升。

2023 年 11 月，61 岁的崔大爷
因发作性胸痛来到市中心医院心
内科就诊。心脏超声显示，崔大爷
患有梗阻性肥厚型心肌病，室间隔
最 厚 处 18mm（ 正 常 为 7mm~
11mm），患 者 左 心 室 内 压 力 为
180/20mmHg，流出道压差最大可
达 80mmHg，若不及时治疗，病情
会越来越重，猝死风险极高。

一般来说，梗阻性肥厚型心
肌病只需要药物保守治疗。但崔
大 爷 左 心 室 流 出 道 压 差 大 于
50mmHg， 随 时 有 可 能 发 生 猝
死。在取得患者及家属的同意
后，郝六一决定采用酒精化学消
融术为崔大爷进行治疗。

“酒精”如何能够用于心脏治
疗？简单来说，酒精化学消融术
是一种微创手术，就是通过前降
支血管的其中一个间隔支放入球
囊，并通过球囊中间的中心腔，
注入 99%纯度的无水酒精，达到
精准控制心肌坏死，使得肥厚心
肌变薄、心室腔隙变大、流出道
压差降低，从而减轻因心肌肥厚
给患者造成的危害。

原理一说就懂，但手术过程
充满未知与挑战。因为酒精对心
脏的伤害是不可逆的，所以如何
加压堵塞其他旁支不让酒精“乱
流”、如何控制压力维持在合适范
围、如何把握酒精进量精准控制
消融范围……每个环节都离不开

医生对细节的把握和规范的操作。
11月18日，手术开始。选定

目标间隔支后，医生将球囊准确
定位后加压堵塞间隔支，随后分
次缓慢注入无水酒精，并严密观
察患者心律、血压变化，判断消
融终点。最终，崔大爷左心室测
压力下降至 122/23mmHg，回撤
导管测得左心室流出道压差为
12mmHg，达到预计消融效果。
手术全程仅用时30分钟，患者无
明显疼痛感。

这项技术的开展填补了运城
市在这一领域的技术空白，也是
市中心医院心内科在国家重点专
科建设工作中取得的又一项重要
突破，为梗阻性肥厚型心肌病患
者提供了全新的治疗选择。

不仅是李奶奶和崔大爷，还
有全市第一例冠脉正向开通技术

（ADR）、全市第一例植入式心电
事件监测仪、全院首例左心耳封
堵术……翻开郝六一的手术记录
单，“首例手术”“高精尖手术”，
急危重症患者成为当之无愧的热
频词。

从第一次上台手术开始，23
年，数千台手术，让郝六一对心脏
的每一次收缩变化、神经的每一条
交错排布，无不烂熟于心。

“当前，心血管诊疗技术正处
于高速发展期，几乎每隔几年就会
有大的飞跃发展。医生需要紧跟
技术的高速发展和要求，不断强化
自己的专业技能。”郝六一说。

如今的郝六一称号多多，他
是山西省健康协会心血管介入委
员会主任委员，中国医师协会心
脏重症青年专家委员会委员、中
国医药协会胸痛专业委员会常务
委员，但他最为人熟悉的，还是
市中心医院心内科业务主任。日
常管理中，郝六一十分重视科室
整体业务素质和医疗水平的提
高，无私地进行传帮带，在科室
开展业务讲座、查房指导、岗位
成才、技术练兵等活动，为年轻
医生联系国内一流医院和导师，
邀请专家大咖讲学，促进年轻医
护人员快速成长。“疾病是人类顽
固的对手，医生从来不是一个人
在战斗。希望年轻人尽快超越
我。”郝六一说。

国家临床重点专科是国家卫
健委在全国公立医院中，评估产
生的具有医疗能力强、医疗质量
高、管理规范等特点的医疗专
科，代表着全国先进医疗技术水
平和服务能力。2021 年，山西省
卫健委办公室公布了2021年国家
临床重点专科建设单位名单，市
中心医院心血管内科位列其中，
这实现了运城医疗卫生行业临床
重点专科建设的一个历史性突破。

郝六一：心尖上的舞者

凌晨1时，正在熟睡的郝六一被电话吵醒。多年来的职业习
惯告诉他，又有患者需要抢救了。来不及多问，郝六一答复了一
句“就来了”，穿好衣服，匆匆出了家门。中条山下的无边夜色中，
又亮起了一盏灯。手机24小时开机、不分昼夜随时备战，作为市
中心医院心血管内科业务主任，这就是他的生活常态。

心脏，是人体最重要的器官之一，如同生命的太阳，而守护心
脏的医者，好比托举太阳的战士。多年来，郝六一以铅衣为甲、导
丝为剑，在分秒和毫厘之间让无数患者重获“心”生。

这个世上的幸福有很多种，能不
忘儿时初心，将梦想转化为现实便是
其中一种。1976年，郝六一出生于盐
湖区王范乡一个普通的农村家庭。
也许是天性使然，这个家族里从来没
有人从事过医生职业的小男孩，从小
对医学有着莫大的兴趣。1996年高
考填报志愿时，他第一志愿填报了浙
江大学临床医学系，如愿以偿成为一
名医学生。

大学最后一年，在浙江大学医
学院附属第一医院 （国家冠心病介
入治疗培训基地、国家心律失常介
入治疗培训基地） 实习时，郝六一
第一次接触到心血管介入领域，也
真切感受到生命的珍贵和医者的人
生价值。2001年毕业时，作为一名
名校毕业生，他有机会留在南方开
启自己的职业生涯。往前看，大城
市、高薪水；往后看，家乡的各个
方面都差人一步。

“当时，心血管介入技术在国内
一些大城市也是处于逐步开展的阶
段，运城在这方面才刚刚起步，属于
创业期。心血管介入方面的人才全
国都缺，但凡事就怕比较。我留在南
方，可能就是一颗水滴融入了大海，
但在运城，我这颗水滴能发挥更大的
作用。同时，考虑到方便照顾家庭，
我就回来了。”回想起这个决定，郝六
一说，“有遗憾，但不后悔。”

这个决定改变了郝六一，一定程
度上也改变了运城对心血管疾病的
诊疗水平。展冠脉旋磨术、冠脉激光
销蚀术、冠脉OCT技术、冠脉FFR技
术、三维射频消融术、ECMO 治疗技
术、肾动脉消融术……在郝六一的不
懈探索下，市中心医院探索实施了多
项全院第一、全市第一。

大部分的介入手术需借助特殊
的“眼睛”——X 射线来完成。这意
味着，郝六一每次进行介入手术时必
须身着一件十几公斤重的铅衣，用于
防辐射。

穿戴一件铅衣，光从言语和文字
的表述去看，是不见其重的。但当记
者不经意间随手提起一件挂在钢制
衣架上的铅衣时，这瞬间而来“死沉
死沉”的厚重感几乎让人一趔趄。

但即使这样，铅衣也难以抵御所
有的辐射。辐射剂量限制规定显示，一
个普通人每年接受的射线量不应超过
1毫西弗，从事辐射有关专业人员平
均每年不应超过20毫西弗。而一台心
内科介入手术的射线量通常达到上百
甚至几百毫格雷（以胸部计算，100毫
格雷相当于1.4毫西弗）。但是，铅衣的
防护率却只有70％左右。

头发脱落、皮肤粗糙、腰肌劳
损、白细胞减低……这些潜在的威
胁并不能阻挡郝六一站上手术台的
脚步，幼时就有的信念一经生根发芽
就不可磨灭。郝六一说，辐射无法避
免，但医者仁心，坦然接受职业给自
身带来的风险，是医者的必修课。“所
有医学技术的终极目的就是让患者
受苦越少越好。以前，可能患者需要
开胸剖腹，现在只需要介入微创手
术，治疗效果更好、术后恢复更快。
从这个角度讲，心内科医生的铅衣再
重，也是值得的”。

光阴23载，知重负重，是郝六一
给出的坚定答案。仅以 2023 年为
例，心血管内科门诊量 66778 人次，
出院患者 12367 人次，介入手术量
11716 台次，介入治疗例数 4545 人
次，工作量仅次于山西省心血管病医
院，在全省综合医院中居于首位。

□记者 王耀 文图
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