战疫日记：10年病史的糖尿病患者感染了新冠肺炎【爱传递】

3月4日，来武汉的第27天。

今天我到医院后，就去巡查了37床患者。

说起这名患者，我的印象特别深刻，因为他在我们病区连续开创了好几个“第一”。

他的胃口是我们病区里最好的。每次吃饭的时候，其他的患者都会剩下好多，只有他是一盒不够吃，所以饭量在我们病区排第一。

他还是我在结束住院医生生涯后，见到的第一例多器官受累及糖尿病足的重度糖尿病年轻患者。

患者40多岁，有10多年糖尿病和高血压病史，血压药刚服用一年，已开始使用胰岛素。对自己血糖、血压控制的情况，一概说不清楚，平时疏于测量，完全靠自己的感觉臆测。

住进我们病区时，血尿检查结果显示已有糖尿病肾病，空腹血糖已达20mmol/L。双下肢触感冰凉，摸不到动脉搏动。右脚呈现糖尿病足，大脚趾和第二趾已经截掉，整个是干性坏疽。

后来在北京医院支援的超声心动图仪到达我们病区时，他是我第一个进行超声检查的患者。因为他刚入院时的CT显示心脏明显增大，引起我的关注，后来经超声检查进一步确认，左心室存在增大，射血分数45%左右。

这名患者的整体情况显示，他是新冠肺炎易侵人群。经过一段时间的治疗后，通过CT观察到他肺部的毛玻璃影已经吸收了，但核酸检测一直为阳性。在继续营养心肌的用药时，还针对心功能不全的轻微症状，定期给予利尿剂，使他的NT-BNP值从3000pg/ml降至500多了。
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昨天他还成为我们病区第一个接受ECMO治疗的患者。
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3月1日，我上下午3点到晚上9点的晚班。

那天我去查房的时候，他没在吸氧，氧饱和指数显示为89%。交流中了解到，他晚上开始咳嗽并伴有黄痰，刚去做了CT，还没有吃饭，又稍微活动了一会，就赶紧嘱咐他把氧吸上继续观察。

吸氧后的氧饱和度达到96%，担心他可能因着凉，进而导致心功能不全的情况略有加重，就让他口服了一点消炎药和利尿剂
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3月2日，放射科宋焱主任通过CT胸片发现，患者右下肺又出现了比较大的片状模糊影，认为新冠肺炎病情又有所反复。

我们在组长群里针对他血里已有新冠病毒抗体，肺部阴影已基本吸收后再次加重的原因进行了讨论。目前新冠肺炎还没有特殊的治疗，细菌感染虽找不到感染灶，但患者白细胞中性及粒细胞已明显升高，不能排除细菌感染的可能，就给他加了吡阿培南。

晚上患者又开始出现低热，氧饱和度继续下降，我们就赶紧将鼻导管吸氧换用了无创呼吸机的治疗。
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3月3日上午，患者体温已升至38.5℃。中午开始，患者在无创呼吸机支持下，呼吸仍达到了30次/分钟，面罩呼吸的潮气达到1000毫升左右，氧饱和再次下降至60%。

在各医疗组长组成多学科专家组的讨论会上，大家结合患者当天出现的症状进行了充分的会诊和探讨。午饭后，患者氧饱和度继续下降，专家组决定立即给予有创呼吸机的治疗，并加大对患者供氧的力度。

但是患者病情发展的速度远远超出我们的想象，就在进行有创呼吸机的操作时，患者出现了心跳呼吸的骤停。当班医生直接进入紧张的抢救过程，近2小时不间断的心肺复苏，同时给予相关药物，把他从死亡的边缘拽了回来。

得知患者的病情变化后，医疗组专家顾不上吃饭，立刻再次进行会诊。针对患者的情况，大家一致认为ECMO的治疗会更为积极有效。会诊现场就此进行各种协调，在得知同济医院刚刚配备3台ECMO，此时还有一台没有启用时，大家倍感鼓舞。

专家组立即通知前方当班同事，把仪器推到了病房，又由北京医院奚桓常务副院长牵头，临时组建了20人的专家小组。会诊结束后，派出12名医护组成冲锋队，从驻地返回病房，连夜进入对患者ECMO的植入及调试。

整个过程从晚上9点一直持续到第二天凌晨4点，肾内科刘昕副主任医师一宿没合眼，全程守护在患者身旁。第二天一早7点，紧接着开始了白班的工作。
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今天早上我去查房的时候，患者血压和心肺功能得以稳定下来，各项血气指标得到明显改善，瞳孔已经缩小，但无对光反射，生命体征趋于平稳。在此基础上，我们减量升压药的剂量。

中午11点，我们在病房进行线上会议，医疗队专家组一起连线远在北京的ECMO专家组会诊，进一步明确了治疗方案和计划，对ECMO和血滤进行了精细调整。

相信有了ECMO的支持，再配合上医护人员尽心的治疗，患者应该能摆脱死神阴影的笼罩。
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这名患者给我的感触很多，总结一下大概有3点。

1、ECMO真的很有效果，但光有效果是没用的。

就这名患者而言，如果没有ECMO的支持，后果很难像，所以说国家投入ECMO的效果，在他身上得到了真实体现。

以这名患者进行的ECMO治疗为例：ECMO的开机费用是7万元人民币，加上包括血滤仪在内的其他治疗，第1天的费用已达10万元，之后每天还会产生1万的治疗费用。所以整个治疗过程下来，是一个普通家庭很难支撑的费用。

好在这次疫情中，强大的国力成为了新冠肺炎患者强有力的靠山，国家对于新冠肺炎诊疗费用统一买单，这就让他们免除了进行ECMO治疗的后顾之忧。所以作为这次抗击疫情的亲历者，我感受到了身为一个中国人的自豪。

14亿人口的中国，在危难中步调一致，疫情防控形势一路向好发展，举国战疫的交响曲已到高潮，综合国力+万众一心，必胜是我们唯一的方向。

2、慢性病没有年龄界限，年轻患者也应该遵循医嘱进行日常的治疗。

一直以来，老百姓都认为糖尿病、心脏病和高血压是老年人的专利，殊不知年轻人也在逐渐成为它们青睐的目标。特别是年轻人的掉以轻心，不坚持用药，往往是想起来了吃一顿，想不起来就算了，等到病来如山倒就各种后悔。

像这名患者，如果平时谨遵医嘱，从自我检测的执行到用药的坚持进行自我管控，或许就不会成为新冠肺炎的目标人群了。

3、加强体育锻炼，提高身体的抵抗力。

任何疾病都青睐那些疏于自我管理的身体，坚持良好的生活习惯，杜绝不健康的生活方式，加强科学锻炼来强身健体，是适用于每个人的养生宝典。

最好的医生是自己，最好的药方是健康的生活方式，不然再好的底子一旦被疾病缠身，那就只能悔之晚矣。
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