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“感谢门巴！您的恩情我永远记着！”患
病数年的虾扎乡三村村民若玛经过专家会
诊治疗，病情迅速康复。她激动地拉着主治
医生罗兰云的手，不停地说着感激的话。

作为省人民医院派出的包虫病防治
专家，罗兰云都记不清自己参与治疗过多
少起病例。自2013年开始，他多次来到石
渠县为当地群众筛查和治疗包虫病。近
年来，省人民医院派出医疗工作组前往石
渠县，筛查人次超过1.2万，发现并治疗了
大量病例。

“我恢复得差不多啦，放牛骑马都没
问题。”虾扎乡二村58岁的泽绒由于长年
生活在牧区，卫生习惯差，不幸染上了包
虫病。确诊后，手术治疗花费不菲，但她
自己只承担了100多元，“其他的钱都是国
家帮我掏啦。”

格孟乡格贡一村牧民麻能一家6口，
除他之外都患有包虫病。为照顾家人，麻
能无法从事任何劳动，生活极为窘困。当
地政府不仅为他家人免费诊治，而且将他
一家纳入低保。“有政府帮忙，我家很快会
养起一大群牛羊！”家人一个个康复，麻能
对未来充满期待。

家住石渠县红旗二村的曲地，今年50
岁，2016年3月在集中人群筛查时初步诊
断为肝包虫病，9月到州人民医院住院接
受手术治疗，全程费用6万余元。让曲地

欣喜的是，基本医疗和大病补充保险可以
报销4万余元，包虫病专项补助2.5万元，
红十字会救助700元，自己不用负担任何
医疗费用。

按照政府保覆盖、卫生保质量的原
则，四川组织大批医疗人员前往石渠县为
当地群众筛查，并对包虫病患者提供免费
药物治疗，对符合手术指征且愿意接受手
术的患者实施手术治疗。两年前，省卫计
委的一份调查报告显示，石渠县整个人群
的包虫病发病率已经接近10%。但是因为
包虫病的潜伏期长达 5-30 年，许多人并
不了解，等到肚子疼，肚子变大再就医时，
已经错过了最佳治疗时机。下乡的医生
把B超设备带到了村民家门口，发现了许
多早期患者。家住格孟乡的尼泽一家在
一次筛查中发现，他和妻子还有女儿都已
经感染了包虫病，其中女儿的病情最为严
重。让他没想到的是，筛查确诊后，他的
女儿通过石渠县包虫病绿色转诊转治通
道被转移到州医院进行了手术，他和妻子
也开始服药接受治疗。

州人民医院医生陈颖说，到呷依乡有
一个大概23岁的女孩儿，“用一种很无神、
很伤心的眼睛看着我，就说医生你帮我看
一下”。当时陈颖把她的衣服打开以后，
把她也吓坏了，“她的整个肚子比9个月的
孕妇还要大，而且整个静脉都开始曲张

了”。经过3轮包虫病筛查工作，通过州、
县、乡三级筛查，石渠县筛查出了6000多
名患者，筛查发现，晚期患者大部分都是
肝脏受损，许多人被发现时，健康肝组织
已经所剩无几。

23 岁的泽仁拥章就是其中之一。去
年，她刚刚做了妈妈，但生完孩子后不久
就觉得肚子不太舒服。县医院检查发现
泽仁拥章患有包虫病，已经七八年了。在
此之前，她的妹妹也感染了包虫病，几经
拖延，妹妹的病情变得很复杂，等大家把
她送到医院时已经无法手术治疗。石渠
县医院分析了泽仁拥章的病情后，把她转
送到了州人民医院。医生说，泽仁拥章的
病得需要肝移植。

肝移植，对于泽仁拥章的家庭来说，
不仅手术费用无法想象，而且术后的排异
风险也很高。能不能有别的办法帮助她
恢复健康，医生们也很着急。医生们提出
了一个大胆的设想，如果异体肝移植有困
难，是否可以用她自己的肝进行移植呢？
他们联系上了华西医院的专家，几次远程
会诊后，医生们确定了手术方案。去年11
月25日，经过15个小时手术，泽仁拥章的
手术成功了。

记者了解到，石渠县共为 1.9 万名建
档立卡贫困人口提供了基本公共卫生服
务；4.6万人次贫困人群获得减免、补助，减

免费用1182万元。
2008年，中央补助地方包虫病外科手

术治疗项目及《四川省包虫病外科治疗项
目管理实施办法》，对接受手术治疗的患者
补助标准是8000元，目前补助提升到2.5万
元，包括手术补助、术后康复、病人筛查、交
通补助。符合《甘孜州特殊人群医疗救助》
条件的患者，可以得到50%—100%医疗费
用的减免和民政补助，除此之外，还有红十
字会的慈善救助，患者基本实现零支付。
石渠县1200余名贫困患者全部纳入救助范
围，防止因病返贫、因病致贫。

2016年，我州紧紧围绕“灭病犬、救病
人、奔小康”工作主题，以“防病治病、改善
民生、凝聚民心”为目标，扎实落实《四川
省甘孜州石渠县包虫病综合防治试点工
作方案》和《甘孜州包虫病综合防治攻坚
战行动计划》，着力构建“党委领导、政府
负责、部门协作、上下联动、区域联防、专
家指导、社会参与”的综合防控大格局，包
虫病综合防治工作取得实质性进展。截
至 2017 年 5 月底，全州 B 超筛查 57.46 万
人，累计发现病人1.4万余人，所有符合服
药条件的患者均采取了免费包虫病药物
治疗措施；手术 1039 例，是 2015 年的 4.5
倍；州医院与华西医院合作成功为2名石
渠患者实施了自体肝移植术，成为全国首
家完成该手术的地市级医院。

攻坚克难战“虫癌”
——石渠县包虫病综合防治试点工作纪实

去年12月25日，中央政治局
常委、全国政协主席俞正声对石
渠县试点工作给予了高度肯定，
并批示：“卫计委、四川省和有关
部门高度重视包虫病综合防治工
作，大力协同、综合施策、深入基
层、深耕细作，取得了显著成绩和
宝贵经验，希望继续巩固成果，并
努力在涉藏地区推广”。

3 月 2 日，四川藏区、西藏自
治区和青海玉树州包虫病综合防
治领导小组会议在北京召开。石
渠县委书记袁明光汇报了包虫病
综合防治试点进展，省长尹力表
示要促进石渠经验常态化、规范
化和在全省藏区推广。尹力就巩
固扩大石渠防治成果、突出抓好
重点疫区、建立毗邻区域联防联
控机制、在川建立国家级包虫病
防治研究中心等提出了建议。领
导小组组长、国家卫计委主任李
斌指出：石渠县初步探索出了“两
抓四管六结合”的包虫病防治“石
渠模式”，也为藏区乃至全国推进
包虫病防治工作提供了宝贵经验
和重要借鉴。会议要求甘孜州和
石渠县担当责任主体，坚持不懈
抓好组织保障，巩固完善综合防
治举措，着力提升防控能力，确保
目标如期实现。省委书记王东
明、省长尹力分别作出批示，要求
抓好落实后续工作。

3月30日，省委副书记、省长
尹力来到石渠县实地查看包虫病
综合防治工作开展情况，他要求要

深入持久抓好综合防治工作，把切
断传染源、救治病患群众和宣传卫
生知识常识、养成良好习惯等方面
工作不断做深做细做实，以切实举
措维护群众健康，努力走出符合藏
区实际的包虫病防治之路。

州委刘成鸣书记要求全州认
真落实尹力省长到州对包虫病
防治的指示精神，巩固成果，推
广成功有效经验，坚决打赢这场
攻坚战，以实实在在成效造福农
牧民群众。

州人民政府州长，州包虫病
综合防治攻坚战战指挥部指挥长
肖友才在今年全州包虫病综合防
治安排部署会议暨州包防指挥部
第一次会议上明确要求全州深入
推广“石渠模式”，继续开展包虫
病综合防治六大专项行动，深化
各项措施，务求工作落地见效。

今年6月9日，国家卫计委主
任李斌到石渠县视察包虫病防治
工作时，看望包虫病患者、了解包
虫病综合防治工作后表示，试点启
动以来，石渠县强化源头治理，联
防联控、群防群控、综合施策，显著
改善了人居环境卫生状况，有效阻
断了包虫病在犬等动物宿主中的
感染传播，人群包虫病疫情高发态
势得到初步遏制，取得可喜成效。
要求进一步提高认识，确保实现阶
段目标；强化部门责任落实，全面
推进防治工作；抓好联防联控、总
结推广防治经验；抓好综合保障，
不断提升防治能力。
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■本报记者 马建华 文/图

犬只是包虫病的主要传播
源，石渠县把犬只管理列入了包
虫病防治工作的重要内容之一，
并出台规定，农牧区家庭每户只
能养家犬1只，所有的家养犬只都
要上“户口”。每个月10日是石渠
县“犬驱虫日”。驱虫员督促指导
农牧民按时喂药。而对于许多没
有主人的病犬，石渠县也进行了
妥善管理，减小对村民的影响。

通过筛查、救治已得病的村
民，实施全民健康教育，石渠县的包
虫病新发病率已经开始下降。据
省卫计委主任沈骥介绍，6-12岁儿
童新病人检出率、家犬感染率、家畜
感染率较2014年均有明显的下降，
有的指标提前实现目标任务。

为从源头上阻断包虫病传播
渠道，石渠县从去年底开始组织

“千人小分队”走村入户，开展家
犬摸底调查建档工作。如今在石
渠县，每家每户的狗都有一个项
圈，项圈里面的芯片记录了相关
的基本信息。

“之前我们不知道这个病是
咋得的，更别说怎么预防了。”格
孟乡三村牧民拉措表示，当地人
曾经“谈虫色变”，如今各种宣传
和防治知识讲座让大家都了解到
这个病是可防、可控、可治的，人
们心里就不怕了。

23岁的多尼是尼呷镇城关二
村的一名驱虫员，每月10日他都
会到村民家中派发防治药物，并
监督村民给家犬服用驱虫药。通

过电视、短信、微信等各类传播手
段宣传教育和有效的管理，石渠
县犬只规范管理实现了全覆盖。

州政府颁布了《甘孜州犬只
规范管理办法》，明确犬只限养规
定，实现犬只管理法制化、规范
化、信息化、常态化。全州登记家
犬11余万只，规范处置染疫及疑
似染疫犬，有效落实“犬犬投药、
月月驱虫”防控措施，石渠县家犬
登记管理率、拴养率达100%。

6 月的石渠高原仍然没有夏
天的痕迹，在平均海拔超过 4500
米的石渠，这里仍然寒气逼人。
记者走进该县格孟乡，村民们正
有说有笑。“有了干净的井水，就
不怕虫癌了！”村民耿青卓玛笑着
招呼记者进屋喝酥油茶。

在格孟乡格贡二村村口，一
道半人高的绿色栅栏保护着一处
泵房免受牲畜侵扰，里面是刚投
入使用的一口井。“以前要从河里
挑水吃，现在我们这一带20多户
村民都能吃上这水井的水。”村民
尼伟从井里打上满满的一桶水挑
回家里。

从2016年起，国家、省决定连
续5年通过中央转移支付加大对
石渠县包虫病综合防治工作投
入。投入的逐年增加将使得石渠
县的饮水环境日趋完善。2016年
已完成打井 142 口、集中供水 5
处，今年拟打井200口；项目竣工
后，石渠县牧民定居点安全饮水
覆盖率将达到96%。

6月29日早上10点，在石渠县色须中
心学校里，全校学生都聚集在操场，做起
了早操。他们跳的是老师们专门编排的

“包虫病防治洗手操”。色须中心学校副
校长东伟告诉记者，他们把7个洗手的动
作编在了舞蹈中，通过舞蹈让学生对包虫
病有一个深刻的认识。

石渠县德荣玛乡中心小学张玉萍老
师给四年级的学生上了一堂包虫病预防
教育课，通过动画、互动提问的方式，增强
学生对包虫病的认知。她认为，高年级的
学生对包虫病病因、防治措施会有更深的
理解，这些学生可以成为家里的宣讲员，
把关于包虫病的科普知识传播给家里的
其他成员。

针对藏区特点，省卫计委编制了藏语
版的动漫宣传片《包虫病防治之歌》在石
渠电视台滚动播放，甘孜州包虫病综合防
治攻坚战指挥部编印《甘孜州包虫病综合
防治知识读本》，甘孜州教育局编印《甘孜
州中小学生包虫病防治健康教育读本》，
甘孜州人民医院健康知识大讲堂《包虫病
的预防与治疗》，四川省教育厅策划、省委
统战部审定、四川传媒学院制作《四川省
教育厅包虫病防治宣传教育》动漫片等健
康教育资料，下发石渠县及其他包虫病流
行区使用。石渠县开展了“小手拉大手”、

“一生带一户”健康教育活动，同时为农牧

民免费发放便携式洗手器、牛粪铲子和橡
胶手套等健康生活物资，共同提升健康生
活行为。

目前，根据国家统计局甘孜调查队对
石渠全县包虫病健康知识知晓率开展的
调查结果显示，石渠县包虫病防治知识总
体知晓率从 2012 年的 30%提升到 2017 年
的87.94%，综合防治支持度达98.33%。

石渠县长沙贡马乡前锋2村的包虫病
患者脚尼到石渠县疾控中心复查病情。
脚尼通过扫描“眼睛”、录入指纹、录入户
口薄上的身份证号这一系列的身份识别
后，机器“吐出”一张二维码纸张。医生看
到扫描生成的二维码，就知道病人的身份
信息和上次的检查结果，非常精准和方
便。目前，在石渠县医院和乡镇中心卫生
院都设立了包虫病免费筛查窗口，常年提
供筛查服务。

据石渠县疾控中心谢飞主任介绍，从
2016 年 3 月起，包虫病筛查采用虹膜-指
纹-身份证号的三位一体的识别方式，主
要用于辖区内居民包虫病筛查识别。“石
渠县牧区占总面积的90%以上，牧民以散
居为主，没有办理身份证的情况时有发
生，如果机械按照内地的身份证识别方
式，包虫病筛查管理工作很难精准开展。
在四川省疾控中心的支持下，我们探索使
用了这种三位一体的识别系统。”

医务人员向牧民讲解包虫病预防知识。

专家评估包虫病患者术后恢复情况。
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宣传全覆盖 筛查求精准综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策综合施策

医务人员为包虫病患者实施手术。

包虫病是高原牧区严重危害人民群众
身体健康的一种常见病、多发病，未经治疗
的包虫病患者 10 年以上死亡率高达 94%，
包虫病肆虐，给我州农牧民造成了重大生
命财产损失，被称为高原“虫癌”。

多年来，石渠群众倍受包虫病的困扰，
不少患者因病致贫、因病返贫。2015年11
月，国家、省启动了石渠县包虫病综合防治
试点工作，打响了“虫癌”防控攻坚战。
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