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被征收人谢海燕（370403XXXXXXXX004X）:

根据《关于东岸产业园区基础设施综合改造项目（湘潭路街道北段）国有土地

上房屋实施征收的决定》（青李沧政发〔2023〕16号）及公告,你所有的李沧区湘潭

路95号1单元101户房屋位于征收范围内。因在确定的签约期限内,你与房屋征

收部门未签订房屋征收补偿协议，青岛市李沧区人民政府已依法作出《东岸产业

园区基础设施综合改造项目（湘潭路街道北段）国有土地上房屋征收补偿决定书》

（青李沧征补字〔2025〕1号，以下简称《房屋征收补偿决定书》）。房屋征收部门已

向你进行了直接送达、留置送达、邮寄送达，现向你公告送达《房屋征收补偿决定

书》。限你自公告发布之日起30日内到青岛市李沧区征收服务中心领取《房屋征

收补偿决定书》，逾期则视为已送达。如对本补偿决定不服，可在公告期满之日起

六十日内向青岛市人民政府申请行政复议，也可以在公告期满之日起六个月内向

青岛市中级人民法院提起行政诉讼。

青岛市李沧区征收服务中心地址：青岛市李沧区正定四路21号

联系电话：（0532）87639599

青岛市李沧区征收服务中心

2025年2月20日

房屋征收补偿决定书送达公告
早报2月20日讯 外地来青务工人

员租房后迟迟未找到工作，想要返回老
家退租，但与房东协商退租未达成一致，
房租退费产生难题。日前，李沧区法律
援助中心妥善化解一起房屋租赁合同纠
纷，最终帮助双方达成和解。

马先生系外地来青务工人员，经人
介绍，租住了张某的一间房屋。双方签
订了《房屋租赁合同》，租期自2024年9
月 21 日起至 2025 年 3 月 20 日止，租金
500 元/月，押金 1000 元，共计向房东支
付4000元。后来，马先生因一直未在青
岛找到合适工作，想要回老家生活，于
2024 年 10 月 10 日提出退租，但与房东
多次协商均无果。

去年 11 月，马先生携带《经济困难
证明》等材料来到李沧区法律援助中心
申请法律援助。经核查，马先生符合“公

民为维护自身权益，因经济困难没有委托
代理人的，可以申请法律援助”的条件，当
即为其办理了法律援助手续。

承办人在立案后没有放弃为双方调
解，通过电话形式多次与被告协商联系，向
其讲明原告会积极承担违约责任，并劝慰
其体谅原告来青务工的不易，希望能放下
隔阂，尽快将问题解决，防止矛盾激化升
级。最终在承办人及诉前调解法官的不懈
努力和居中调解下，双方放下成见，达成和
解，解除了房屋租赁合同，原告支付一个月
的租金作为违约金，被告退还剩余房租
3000元。至此，本案得以圆满解决。本案
尽管涉案标的额小、法律关系简单，但李沧
区法律援助中心及案件承办人积极运用

“援调结合”工作法，制定最有利于受援人
的维权思路，最终妥善化解矛盾纠纷。

（观海新闻/青岛早报记者 吴冰冰）

早报2月20日讯 电风暴是医护
人员闻之色变的一种心脏急症。近
日，青岛市市立医院心脏中心本部心
内科联合多个科室，紧急组建 MDT
（多学科综合治疗协作组）团队，历经
2 个小时进行 40 余次电除颤气管插
管，并持续胸外心脏按压，成功抢救急
性心梗合并“电风暴”患者，上演了一
场“生死极速营救”。

事发当天上午11时2分，一名42
岁男性患者因剧烈胸痛被送入医院。
急诊心内科诊断其为急性下壁ST段
抬高型心肌梗死，给予口服抗血小板
药物，并迅速开通急诊绿色通道、启动

导管室。紧急汇报本部心内科主任王
正忠，讨论后决定不惜一切代价，急诊
手术抢救患者生命。本部心内科联合
急诊心内科、急诊抢救室、心内科
CCU、DSA、麻醉手术科、急诊 ECIU
等科室，迅速组建MDT团队，准备进
行冠状动脉造影+支架植入手术。

正当医生准备将患者送往导管室
时，患者突发心脏骤停、意识丧失，心
电监护提示室颤。医护人员迅速反
应，经过心肺复苏、静脉药物治疗、电
除颤 4 次后，患者恢复窦性心律。11
时30分，从急诊转运病人至导管室过
程中，患者心脏停跳多达27次。在场

医护人员持续心脏按压复苏，麻醉手
术科气管插管辅助通气，电除颤 27
次。但是患者自主呼吸停止，心脏相
当于“罢工”状态，双侧瞳孔散大。

12 时7 分，在患者生命体征尚稳
定的间隙，本部心内科副主任延荣强
争分夺秒，以最快速度施行了急诊冠
脉介入手术。术中发现患者右冠状动
脉近段完全闭塞，通过抽吸导管反复
抽出大量血栓后，在其右冠状动脉近
端植入一枚支架，随后其血流通畅，心
律逐渐平稳，血压氧饱和度等生命体
征恢复至正常范围，手术顺利。经过
EICU和心内科病房医护人员细心治

疗，10天后患者顺利康复出院。
急性心肌梗死是冠状动脉急性、持

续性缺血缺氧所引起的心肌坏死，可并
发心律失常、休克或心力衰竭，常可危及
生命。急性心肌梗死的危险因素有高血
压、糖尿病、高脂血症、吸烟等。对于心
梗患者来说，从发病到血管再疏通，时间
越短，生存希望越大、预后效果越好。冬
春交替温差加大，心脑血管疾病进入高
发期。当市民出现不适，尤其是突发胸
痛时，应引起充分重视，要第一时间拨打
120急救电话，选择到胸痛中心就诊，以
免耽误病情。

（观海新闻/青岛早报记者 徐小钦）

早报 2 月 20 日讯 近日，青大
附院手足显微外科主任丁小珩教
授 带 领 团 队 连 续 奋 战 10 余 个 小
时，通过取足趾游离移植拇手指再
造技术，成功为一名 8 岁儿童进行
断指再造。

不久前，8 岁的小伟跟着父母
走亲戚时独自在院子里放鞭炮，突
然传来“砰”的一声，小伟放声大哭
起来。闻声赶到院子的大人们看
到小伟的手血肉模糊，拇指、食指
的部分组织已不翼而飞，中指也撕
脱下来一大半。大人们在鞭炮的
碎屑里找到了小伟一点残破的皮
肉，小伟的父母连忙驱车带着孩子
来到青大附院崂山院区求诊。手
足显微外科值班医师吴彩风、尚宝
欣接诊后立即行动，一人带着患儿
残缺的组织块前往手术室显微镜下
进行组织损伤程度判断以及可吻合
血管的探查，另一人紧急为患儿进
行术前准备。由于带入院的组织块
损伤严重，已失去了再植条件，吴
彩风主治医师立即向手足显微外科
主任丁小珩教授汇报。经过详细评
估，丁小珩教授决定为患儿进行分
期手术，先实施手部清创以及中指

断指再植，待爆炸热损伤的皮肤软
组织坏死界限清楚后，再取足趾进
行拇手指再造。一周后，丁小珩教
授带领两组手术团队，同时进行双
足踇甲瓣切取，拇指、食指扩创，血
管吻合以及拇指、食指再造。

由于 8 岁的小伟正处于生长发

育期，血管、神经异常纤细，手术难
度大幅增加。经过 10 余个小时的
精雕细琢，丁小珩教授带领团队成
功完成手术，不仅造出了外观接近
正常的手指，且并未影响双足踇趾
的外观。目前，小伟再造的手指成
功存活，已康复出院。

10小时精雕细琢“再造”8岁男童断指
青大附院手足显微外科成功完成一例取足趾游离移植拇手指再造技术

以“闪电战”化解心脏“电风暴”
青岛市市立医院MDT团队成功抢救急性心梗患者

租房退费引纠纷 法律援助帮忙化解
李沧区法律援助中心妥善化解一起房屋租赁合同纠纷

丁小珩教授（左一）切取足踇甲瓣。院方供图

取足趾游离移植拇手指再造技术
起源于20世纪60年代，由手术团队根
据患者缺损拇手指的形态、体积、部
位，解剖整个或部分足趾，用以重建拇
手指的功能与外形。随着断指再植技
术的普及与提高，拇手指再造手术数
量逐渐减少，但对于损伤严重、离断手
指缺失或毁损的患者，该技术仍是最
佳方案。目前，拇手指再造技术已实
现了手指精准再造修复且不缺失足趾
的效果。

青大附院手足显微外科是国家
级临床重点专科——骨科六大专业
之一，包含手外科、足踝外科、显微外
科三个亚专业，现有床位 50 张，已开
展了专业领域内所有诊疗技术，年住
院手术量 2000 余台。目前，除传统
四肢创伤的显微外科综合救治、手部
功能重建、周围神经及臂丛神经损伤
治疗、拇手指再植再造、手足先天畸
形矫形、全身创面修复等优势技术
外，科室在四肢淋巴水肿、阿尔兹海
默病超级显微外科治疗等方面也处
于国内先进、省内领先水平。
（观海新闻/青岛早报记者 徐小钦）
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