
杭州的童大伯今年 61 岁，已当爷爷

了，孙子已上小学。虽然已退休，但童大

伯每天还在做点小生意。他的老伴 50

岁就退休了，现在每天的任务就是当“马

大嫂”，管好一家人的吃饭问题。孙子放

学后要接到他们家来吃晚饭。儿子一家

住得不远，电动车也就十来分钟的路程。

这是杭州的一户平常人家，生活平平

淡淡，却饱含着温暖的亲情，家庭的温馨

与幸福。

但童大伯的心里，还时时牵挂着一

个亲人，那就是他的母亲。母亲今年 88

岁了，瘫痪在床，住在杭州博养医院。童

大伯和他的四个兄弟每天轮番到医院看

看母亲，给母亲送点生活日用品。

“我妈妈得帕金森病快 20 年了。刚

开始是手脚抖动，到后来，手脚都伸不直

了。后来，妈妈瘫痪，只能天天躺在床

上。”

童大伯说，他父亲 10 年前因病去世

后，母亲就跟他们一家住在了一起。年轻

时，母亲性格开朗，爱说爱笑。但自从患

病后，母亲渐渐变得不爱说话了，胃口也

差了，身体每况愈下，排泄困难。“我妈妈

大便解不出，我经常要用手帮着抠出来

⋯⋯”天气好时，童大伯会将轮椅搬到楼

下，推着母亲四处逛逛，让母亲看看外面

的风景。“我们夫妻俩年纪也大了，吃不消

了，所以我们请了一个阿姨来一起照顾。”

然而，阿姨只能照顾生活起居，不懂

专业护理知识，这令童大伯很担忧：万一

哪天母亲有个突发情况，怎么办？

2012 年，一个朋友向他推荐了博养

医院，他抱着试试看的心情，来到“博养”

实地考察。“环境不错，工作人员态度也

好。于是，我们几个兄弟商量后，就让妈

妈住进去了。”

“我妈妈长年躺在床上，身上长了很

多褥疮，背上、屁股上、腿上，到处都是烂

的，甚至骨头都能看得见，我真是心痛

啊！又不知怎么办？”

博养医院压疮中心黄医生介绍说，

长期卧床的老人大多会长褥疮，这主要

是因为子女们缺乏科学护理，给老人翻

身不够勤快。一般情况下，专业护工要

每隔两个小时就帮老人翻一次身，同时

保证老人营养均衡，这样才能使新肉长

得好，长得快。平时给压疮老人换药也

要注意，避免感染。

现在，童大伯的母亲在博养医院已经

住了四年多了。“我妈妈现在各方面情况

都不错，大小便虽然无法自理，但护工会

定时给她换成人纸尿裤，所以妈妈现在干

干净净的，精神也蛮好。我们做子女的看

了，心里很高兴。”

杭州博养医院院长丁炜在老年病医

院工作 10 年了。她说，目前医院的老年

病人有 300 多个，他们中绝大多数是生

活无法自理的老年人。医院为老人们提

供专业的医疗护理和生活照料服务。此

外，旁边还有我们的敬老院——博养温

馨之家，这里住着的是生活能自理的

健康老人和生活不能自理有照料需求

的老人。入住在这里的老人有身体不

适情况什么的，医护人员能够第一时

间赶到老人床前，老人随时可获得必

要的帮助。子女们把老人送到这里，

可以安心学习和工作。

“博养就像老人的第二个家，我们希

望这些老人更有尊严、有品质地生活。”

丁炜说。 本报记者 方云凤 钱冰冰

瘫痪在床的88岁老母亲
住进“博养”后精神蛮好
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浙江大学医学院附属第二医院，最近引进了一台叫“西

蒙”的智能型模拟人，专门帮助手术室的医生护士练技能。这

个假人，会讲话会哭喊，心跳呼吸血压都有，用错药了会死，最

大技能是装病，能模拟上百种病症。

昨天，西蒙的身份是67岁的杭州人林大伯，得了胆囊炎，

一个下午被开了10刀，手术室里“又是地震又是火灾”，西蒙一

点抱怨都没有。

浙医二院请来智能型模拟人：会讲话，会哭喊，有心跳呼吸，用错药还会死给你看

会装病的西蒙，整天做的就是考医生
本报记者 丁颍鹃 本报通讯员 鲁青

西蒙其人：
价值百万的智能型模拟人

西蒙是挪威人，令人羡慕的倒三角身材，

眉眼、脖子、脸庞，都是按人类真实比例打造。

贴近头部，能感受到他的呼吸心跳；手按

在胸口，也能感觉到均匀的呼吸起伏和心跳；

把手搭在手腕或者颈部，还能摸到脉搏。

浙医二院麻醉科医生周峰告诉记者，西

蒙还会眨眼，“第一次见到，吓我一跳呢。”

看五官，西蒙应该是年轻男性，不过在医

生面前，他可男可女，可老可少，可胖可瘦，他

不但能模拟胆囊结石、高血压等数百种病症，

更神奇的是当他被手术时，还能根据医生的

处理得当与否作出上千种不同生命指标变

化，只需一个指令，都能演好，堪称影帝。

其实，国内不少医院都引进了西蒙，用来

帮助年轻医生练习基本技能：比如煤气中毒，

心跳加快、血压升高，开始呕吐，考考你能不

能判断病情，能不能把他救回来。

不过，浙二的这位西蒙有些特别，他有两

个特别之处。

浙医二院院长王建安告诉钱报记者，他们

在西蒙的腹部嵌入了腹腔镜训练器，这样就可

以进行模拟手术；第二，他们还编了一整套剧

本，剧情难易程度，根据学员情况量身定制。

昨天，西蒙的身份是杭州人林大伯，67岁，

体重65kg，身高170cm。按照事先设计的剧

本，林大伯将接受腹腔镜下胆囊切除手术。

手术现场：
模拟各种险情，看你乱阵脚不

给西蒙做手术的，是来自全国各地的 30

位医护人员。30 人，分 10 组，每组 3 人，医

生、护士、麻醉师各一位。每台手术，2 组人

上台，都是第一次合作的陌生团队。

中午12点，第一台手术开始。剩下的人

在另一个教室观摩。

手术室里安装了 6 个摄像头，信号传到

观摩教室，手术室里的一举一动，看得很清

楚；手术台上的每一句话，也都能听到。

“大伯，叫什么名字？知道今天做什么手

术吗？“

“大伯，放松哦，给你吸氧气。”

虽然记者在观摩室里听不到林大伯的回

复，但浙二外科主任吴育连告诉记者，麻醉之

前，林大伯和医生是有交流的，林大伯会按照

预先录制好的内容进行正确的答复。

整个手术过程，吴育连和外科郑毅雄副主

任医师、麻醉科徐勇等专家也一直在观摩教室

盯着，他们的任务是对学员的操作进行点评。

手术进行了大半个小时，专家们挑了不

少毛病，做的好的，他们也会夸，“腹腔镜手术

是螺蛳壳里做道场，很考验技术，这位医生手

挺巧”。

刚夸了一句，手术室就出现了状况，病人

氧饱和度下降，90、89、85、80⋯⋯观摩室里

的人都紧张起来，怎么还没找到问题？

大家都很紧张，最终麻醉医师意识到这个

病人有感冒病史和吸烟病史，可能是麻醉过浅

引发分泌物过多堵塞气道⋯⋯于是，做了紧急

处理后，监护仪上数值又逐渐恢复正常。

手术继续进行，突然手术室里冒起烟来，

着火了。病人还在台上，怎么办？类似这样

的状况，几乎每组团队都遇到了。

手术结束，回到观摩教室，吴育连邀请了

6 位医护人员谈感受，轮到一位护士时，她坐

在椅子上起不来了，“太紧张了，我到现在还

没平复。”


