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理财投资
足浴店转让（房东）13957943967

转让

欢迎刊登本报分类信息广告

北苑一楼厂房 1200㎡18257916888

城区出租
●义乌市顺光进出口有限公司遗失汇利
达国际货运代理（广州）有限公司宁波分
公 司 正 本 提 单 一 份 ，提 单 号 ：
NBIST2414308，声明作废。
●义乌市成龙房地产开发有限公司（统一
社会信用代码：91330782730299059K）遗
失营业执照正、副本各一本，声明作废。
●佛堂镇王宅村王春兴遗失2020年4月
9日开具的浙江省行政事业单位（社会团
体）资金往来结算票据一份（押金和保证
金），票 据 代 码 ：42101，票 据 号 码 ：
1577298412，声明作废。
●义乌市思曼养生馆遗失公众聚集场所
投入使用、营业前消防安全检查意见书，
义消安检字[2023]第100125号，声明作废。

遗失

廿三里饰品园厂房 13362969086

义东出租

以下彩票公告最终以彩票中心
现场发布的为准

中国体育彩票浙江省20选5第24183期开奖公告
开奖日期：2024年7月11日
本期销售金额：172418元
本期开奖号码：01 06 10 11 19
本期出球顺序：11 06 01 10 19

本期中奖情况

奖 级

一等奖

二等奖

三等奖

本地中奖注数

（注）

4

372

5321

单注奖金

（元）

9819

50

5

0.00元奖金滚入下期奖池。本期兑奖
截止日为2024年9月9日，逾期作弃奖处
理。本信息若有误以公证数据为准。

中国体育彩票排列3（浙江省）第24183期开奖公告
开奖日期：2024年7月11日
本期全国销售金额：43104930元
本省（区、市）销售金额：3620556元
本期开奖号码：5 0 0

本期中奖情况

投注方式

直选

组选3

组选6

全国中奖注数（注）

9763

9332

0

本地中奖注数（注）

693

705

0

单注奖金（元）

1040

346

173

46971818.44元奖金滚入下期奖池。本期兑奖
截止日为2024年9月9日，逾期作弃奖处理。本信息
若有误以公证数据为准。

中国体育彩票排列5第24183期开奖公告
开奖日期：2024年7月11日 本期全国销售金额：21149862元
本期开奖号码：5 0 0 9 5

本期中奖情况

奖级

一等奖

合计

中奖注数（注）

49

49

单注奖金（元）

100000

/

应派奖金合计（元）

4900000

4900000

27799595.20元奖金滚入下期奖池。本期兑奖截
止日为2024年9月9日，逾期作弃奖处理。本信息若有
误以公证数据为准。

义乌市城市环境空气质量日报
（2024）第193期 义乌市生态环境监测站 7月11日

站点

名称

江 东

北 苑

第五中学

儿童公园

空气污染

指数AQI

52

/

57

59

空气质量

级别

Ⅱ
/

Ⅱ
Ⅱ

空气质量

状况

良

/

良

良

首要

污染物

臭氧

/

臭氧

臭氧

简要说明：当日我市城区空气质量状况为良，空气污染指数
AQI为56，首要污染物为臭氧。空气质量可以接受，但某些污染
物可能对极少数异常敏感人群健康有较弱影响。

分娩间里，伴随着清脆的婴儿啼哭
声，2850g的宝宝诞生了，宝妈张女士热
泪盈眶。

原来，张女士生一胎时因“胎儿窘
迫”不得不选择了剖宫产，本以为这辈子
都与顺产无缘了。但怀上二胎后，张女士
竟在市妇保院医生口中得知自己符合瘢
痕子宫阴道试产的条件，十分惊喜。

整个孕期，张女士在医生的指导下
经过科学、规范的孕期管理，体重增长及
胎儿体重控制良好，符合顺产条件。分娩
当天，麻醉医生为张女士行药物镇痛，产

科医护团队精心监护陪伴，张女士安全
无痛地诞下二宝。

与剖宫产相比，顺产的产妇恢复快、
失血少、感染概率低、血栓栓塞事件概率
低。顺产的宝宝并发呼吸系统功能异常
及发生弱视的概率低于剖宫产宝宝，顺
产宝宝的抵抗力也比剖宫产宝宝高。早
前有剖宫产史的产妇，再次分娩大多仍
选择剖宫产。近些年因医学技术的提高，
越来越多瘢痕子宫的产妇成功顺产，弥
补了此前无法阴道分娩的缺憾。

“瘢痕子宫”又称“疤痕子宫”，主要

发生于剖宫产术、子宫肌瘤剔除术、子宫
穿孔或破裂修补术、子宫成形术等手术之
后，其中剖宫产手术是瘢痕子宫产生的主
要原因。

在妊娠时，子宫不断增大，如果子宫瘢
痕局部弹性比较差，有子宫破裂的风险。

瘢痕子宫阴道分娩需要符合这几个条
件：孕妇有阴道分娩意愿；所在医疗机构有
抢救剖宫产术后阴道试产并发症的条件及
应急预案；一次子宫下段横切口剖宫产史，
且前次剖宫产手术顺利，无晚期产后出血
及切口感染等并发症；除剖宫产切口外子

宫无其他手术疤痕；胎儿为头位；不存在前
次剖宫产指征，也未出现新的剖宫产指征；
2次分娩间隔时间≥18个月；超声提示子宫
前壁下段肌层连续性好，肌层无缺失；估计
胎儿体重＜3500g。

每个人的实际情况不同，例如：过期妊
娠、母亲年龄≥40岁、肥胖、巨大儿等因素
不是剖宫产术后阴道试产禁忌证，但会降
低成功率，因此宝妈们决定分娩方式时必
须经过经验丰富的产科医生充分评估，确
定分娩方式、计划分娩日期等。

通讯员 金也

有剖宫产史的二胎宝妈安全顺产

近日，刚放暑假的亮亮同学（化名）
因为打篮球摔倒，左手臂着地。当时他就
感到疼痛明显，活动受限，手臂也明显肿
胀。经医院初步检查，亮亮为左侧尺桡骨
骨折，对位差。医生建议手术治疗。

手术岂不是要留疤？抱着试一试的
心态，家人带着亮亮来到市妇保院小儿

骨科就诊。
在完善肘关节 CT 检查后，浙江大

学医学院附属儿童医院派驻市妇保院小
儿骨科专家徐璐杰主任告知亮亮家属，
可以尝试闭合复位，进行弹性髓内针固
定，简单地说，就是不会在手臂上留下大
刀疤，只需要打两个针眼进行微创手术。

双方充分沟通后，亮亮家属决定在市妇保
院手术，由徐璐杰主任主刀。

手术非常顺利，用时不到一小时结束。
术后，亮亮的手臂不仅没有留下大刀疤，而
且出血少、恢复快。

孩童的应变能力、反应协调能力没有
成人强，但是又天性好动，运动玩耍时容易

受伤。医生建议：如果孩子不小心摔倒，导
致四肢疼痛，尤其是伴随四肢肿胀、关节活
动受限的时候，一定注意不能盲目为孩子

“复位”“按摩”，建议将患肢妥善固定（可利
用硬纸板、围巾等物品托举悬吊前臂）后及
时到正规医院就诊，尽量减少不必要的二
次损伤。 通讯员 金也

孩童运动中摔骨折 微手术不留大刀疤

近日，浙大四院心血管内科、心脏
介入中心等医护团队通力协作，成功
为72岁的陈奶奶（化名）实施复杂心脏
手术。通过术后监测，患者心率正常，
这台带有无导线起搏器的三维介导下
房颤脉冲消融治疗手术的成功，意味
着脉冲电场消融在房颤导管治疗应用
方面的进一步拓展，同时也是心律失
常导管治疗领域中的又一重大突破。

在入院前，陈奶奶几次突发黑蒙眩
晕。“那天放椅子的时候，我妈突然就倒
下去了，还好她马上醒了过来。”陈奶奶
的家属反映，晕厥前陈奶奶并无其他异
常，但这次摔倒让老人家出现了胸痛症
状，休息一晚仍不见好转后，家人赶紧带
着她前往浙大四院就诊。

经检查，浙大四院心血管内科主
任医师冯超发现陈奶奶有严重的病态

窦房结综合征，窦性停搏伴阵发快房
颤，属于病态窦房结里面的“慢快综合
征”这一特殊类型。“心脏以每分钟
60—100 次的转速把血液输送到全身
各处，心脏的正常运转需要每一个心
肌细胞的协同配合，窦房结就是调节
心肌细胞活动的传导系统的指挥官。”
冯超介绍道，“窦房结综合征导致的心
律失常的棘手之处在于心跳时快时
慢，慢的时候会停搏，快的时候会引发
房颤。而单一的治疗难以完全解决问
题，这也是她平日里黑蒙眩晕症状的
根源所在。”

考虑到患者年事已高，基础性疾
病较多，与心血管内科主任、主任医师
夏淑东讨论后，冯超决定先为患者植
入无导线心脏起搏器，解决心脏停搏
的问题。

6 月 5 日，浙大四院心血管内科团队
为陈奶奶进行了无导线起搏器植入术。
无导线起搏是目前最先进的起搏技术，
因其体积小、创伤小，尤其适用于高龄伴
基础性疾病，常规起搏器植入风险较高
的患者。术后，在起搏器的保护下，陈奶
奶的心脏停搏问题得到了有效解决，只
是偶有心悸发作，心电图可见快房速及
房颤。

为解决患者房速及房颤问题，6 月 28
日，浙大四院心血管内科团队应用最新
的脉冲消融（PFA）术式，为陈奶奶进行
房颤导管消融手术。“与传统的射频消融
相比，脉冲消融手术时间短、患者痛苦
小、耐受性好、创伤小。”冯超表示，“陈奶
奶比较特殊的地方在于她带有无导线起
搏器，与传统起搏器相比，无导线起搏器
的机身置于心腔内部，与介入治疗的导

管距离较近，导管消融能量对其潜在影
响可能更大；而即使在术中，‘人工发动
机’依旧不能停，以便维持正常心跳。因
此，对我们做脉冲消融手术的要求更高，
医生操作越精细，越准确，耗费时间越
短，对患者的预后更好。”

手术在局麻下进行，通过术后反复
刺激心房，监测发现患者未再诱发心动
过速，同时起搏器工作良好，患者心率正
常，手术圆满成功。

“病态窦房结综合征目前尚无令人
满意的药物治疗。如果患者在早期没有
明显的症状时，无需接受特殊治疗，但
必须定期随访，因为本病可随时进展，
危及生命。”夏淑东介绍，“随着病情不
断进展，多数患者最终都需要安装心脏
起搏器以保持平稳的心率，确保心脏正
常工作。” 全媒体记者 谭祉潇

浙大四院成功实施复杂心脏手术
7月4日，市中心医院引进

了一位“新成员”——仑卡奈单
抗，这是阿尔茨海默病靶向治
疗新药，医院已常态化开展这
种最新的治疗方法，让有需要
的患者在“家门口”就可用上国
际最前沿的新药剂。

阿尔茨海默病是一种常见
的神经系统退行性疾病，病症
包括记忆障碍、失语、失认、视
空间能力损害等，是老年期最
常见的一种痴呆类型疾病。该
疾病发病原因尚未明确，但其
病理特征明确，即患者的大脑
出现β淀粉样蛋白斑块的水平
升高、Tau 蛋白和神经纤维缠
结形成，最终导致神经元及其
突触丧失。

在此之前，针对阿尔茨海
默病患者的治疗方案都是以对
症治疗为主。新药仑卡奈单抗
的出现带来了新的治疗方案。

“研究表明，β淀粉样蛋白的可
溶性寡聚体相比单体有更强的
细胞毒性。仑卡奈单抗能与这
些寡聚体特异性结合，促进它
们清除。通俗地说，就是仑卡奈
单抗能够特异性识别并清除患
者大脑中的β淀粉样蛋白，减
少神经元的损伤和死亡，延缓
疾病进展。”义乌市中心医院党
委委员、副院长，浙大一院神经
内科副主任医师张侃解释道。

今年 1 月，仑卡奈单抗获
我国国家药监局批准，用于治
疗由阿尔茨海默病引起的轻度
认知障碍和阿尔茨海默病轻度
痴呆（在整个阿尔茨海默病患
者群体中，这部分患者大约占
总数的30%至50%），对于有效
维持患者生活能力，改善生活
质量具有重要意义。

“终于看到希望了！”小丁
的母亲今年56岁，一年前出现神情疲惫、记忆力下降的
表现，半年前在市中心医院就诊，被诊断为轻度阿尔茨海
默病。这半年以来，小丁陪着母亲定期到医院检查、治疗。
新的治疗方式的出现，给予了她黑暗中又一丝光亮。

“每半个月注射一针仑卡奈单抗，可延缓疾病进展
27%。但需要注意的是，仑卡奈药物主要针对具有 β淀
粉样蛋白沉积的早期患者，因此建议使用该药物前需
要完善患者的整体认知功能、核磁共振（评估脑微出
血）、Aβ-PET、APOE 基因型等相关检查，确保符合药
物适应证，以及要做好药物不良反应监测。”张侃对记
者如是说。

同时，张侃还提醒，并非只有老年人才会得阿尔茨海
默病，临床最年轻患者甚至不足四十岁。轻度认知障碍阶
段不给予足够的早期干预，会导致患者错过治疗的“黄金
窗口期”。因此他建议尽早筛查、诊断和干预，为延缓和防
控阿尔茨海默病赢得更多时间。 全媒体记者 谭祉潇
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