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周继梧（前排左一）：心胸外
科主任，主任医师，硕士生导师，
河北医科大学教授，沧州市心胸
外科分会主委。擅长心脏外科疾
病及胸外科疾病的诊断及手术治
疗。在沧州率先开展了体外循环
下心内直视手术，填补了沧州区
域内心血管外科专业的空白。从
医30多年来，周继梧撰写发表论
文二十余篇，专著3本，获市级科
技进步奖一项。

悬壶济世，杏林春暖。多年来，在中心医院党委的领
导下，沧州市中心医院心胸外科的医护人员，始终把“幸
福送给患者，困难留给自己”这个宗旨作为恒久的追求，
不懈努力的目标。

作为心胸外科的领头人、沧州“开心”第一人、沧州市
中心医院心胸外科主任，周继梧率全科成员护佑生命、甘
心奉献、全心全意用自己的实际行动，诠释了新时代中心
医院人的医者仁心和医德本色。

他们钻研医术、弘扬医德，以为患者解除心疾为己
任，用手术刀在心尖起舞，一次次与死神抗争，使一颗颗
濒临绝境的心脏再次怦然跳动、恢复生机。

▲▲▲▲

医术高超 救命仁医
一台冠脉搭桥手术，填补了区域内空白

一台左前外侧小切口冠脉搭
桥手术，填补了区域内空白。这台
手术，是七年前沧州市中心医院心
胸外科的医护人员，为一位八旬老
人做的搭桥术。

2013年，80岁的患者王某突发
胸闷、胸痛。经查，患者为冠心病、
急性冠脉综合征，冠脉造影检查显
示左冠脉前降支开口狭窄98%，患
者冠脉病变严重，病变部位特殊，
狭窄程度严重，随时引发大面积急
性心肌梗塞，甚至危及生命。患者
的病情不适做冠脉介入支架，被转
入心胸外科接受治疗。

周继梧结合病人情况，直接作
出了结论：进行心脏不停跳冠脉搭
桥手术！

这台手术顺利，成功。术后两
天，患者出监护室转入普通病房，
十多天后，患者痊愈出院。

出院后，患者定期复查，结果
良好。

“幸亏治疗及时，避免了大面
积急性心肌梗塞，不然就会危及生
命。”如今，病患家属谈起这次手
术，非常感激。他们称赞周继梧主
任果敢的决定和高超的医疗技术，
在危急时刻救人一命。

“每次看到病人痊愈出院，我
就很高兴，非常有成就感。”有“大
医”情怀的周继梧说，冠脉“搭桥手
术”是心脏的血管堵了，搭座“桥”
让血流绕行。传统的心脏搭桥，需
在心脏停跳下，体外循环下操作。
但心脏停止跳动会导致心肌缺血，
造成心肌损害和并发症。

而心脏不停跳搭桥手术，是在
心脏正常跳动的情况下完成搭
桥。心脏不停跳冠脉搭桥手术，在
当时，属于全省乃至全国心脏外科
中最高水平。至今，这个手术也属
于难度非常大的心脏高精尖手术。

整个手术，用时短、创伤小、术
后恢复快、并发症少，但手术“含金
量”最高。

而左前外侧小切口搭桥手术，
不仅考验了医生娴熟、过硬的显微

吻合技术，还考验了麻醉下循环稳
定的强有力支持，更考验了医生过
硬的心理素质和医护人员的协作
能力。

这个手术需要在砰砰跳动的
心脏上，采取侧胸壁肋间切口进入
胸腔，应用特殊的手术器械在狭小
的空间内剥离左侧乳内动脉，要保
证血管不受伤，创面不能出血，在
放大镜的辅助下应用比头发丝还
要细六七倍的特殊缝线将乳内动
脉与冠脉前降支在心脏正常跳动
下完成吻合，既要保证不漏血，又
要保证吻合的血管通畅，每缝一针
都是精工细作。

左前外侧小切口搭桥手术被
认为是心外科手术的至高境界。
多年来，周继梧率科室成员做过无
数个冠脉搭桥手术，手术质量居国
内先进水平。

2003年，周继梧率科室成员完
成了沧州第一例心脏不停跳冠脉
搭桥手术，实现了“零”的突破和挑
战，填补了沧州的空白。

周继梧主任带领心胸外科在
沧州地区率先开展体外循环下的
心脏直视手术:先心病的手术治疗、
瓣膜置换和修复手术、同期双极射
频消融手术治疗顽固性房颤，搭桥
加室壁瘤切除，近几年又攻克了主
动脉夹层，大血管置换等各种高难
度心脏病手术，对肺、食管、贲门、
纵膈、胸壁及重症胸外伤的治疗技
术水平全国领先。

“医术强则医强”。多年来，周继
梧率科室成员在从医路上一步一个
台阶，实现了一次次的挑战和突破。
从2018年开始，周继梧率科室成员
成功挑战了医术上的一个新的高难
度：主动脉夹层手术！

去年，沧州市中心医院心胸外
科，接诊了一名六旬病人。来时，病
患胸口疼痛，主动脉CT造影显示，
主动脉血管已经被剥离成为两层，里
面的一层有明显的破裂口，外面的一
层已经脆薄，随时会完全破掉，造成
大出血而无法救治。

主动脉夹层！周继梧主任深深
知道，这种病症十分危重，发病24小
时内，死亡率超过50%！有的病人发
病当天就会突然死亡；有的病人即使
上了手术台，在没有打开胸腔前，血
管突然破掉，也来不及抢救。

周继梧主任说，主动脉是人体
血液输出的“总管道”，动脉血管壁分
为内中外三层，主动脉夹层破裂的意
思就是内、中两层管壁破裂后，和外
壁形成一个夹层，因此血液会从内壁
破裂的缺口，在血压的脉动冲击下，
强行进入到血管夹层内，而且还在持

续不断向破口的两侧剥离！
周继梧主任介绍，主动脉夹层

一旦发生，血管壁变得十分脆弱，就
像一个“血管炸弹”，一咳嗽，就可能
引起血管破裂，出现大出血，导致死
亡！病情严重，必须手术，换掉受夹
层破坏的升主动脉及主动脉弓。

周继梧说，这种手术，医生需要
通过体外循环把人体温度降到
25℃，在患者心跳与血液循环功能暂
停的前提下，把撕裂的血管切除，再
将人工造血管与剩余相对正常的血
管缝合起来。这是心血管外科，也是
人体难度最高的手术！

这种手术难度有多大？用周继
梧的话说，心脏外科手术是人体外科
手术中的皇冠，大血管夹层手术则是
皇冠上那个最大的珍珠。

手术中缝合了多少针？不夸张
地说，相当于几个小时内用手工缝制
一件西服！还要服帖，不能漏血！还
是在正常甚至高血压状态下不能漏
血！应用特殊的非常结实的人工血
管来替换坏掉的病变自体血管。

“这种手术对心脏血管外科医
生、体外循环医生和麻醉科医生都是

很大的考验。”周继梧说，“手术过程
中，很可能因为病人情况特殊，导致
其他部位出现状况，那样就需要加入
另一个手术。比如同时更换主动脉
瓣，冠脉搭桥等。通俗来讲，就是逢
山开路，遇水搭桥。经过缜密的术前
讨论，制定了几套手术预案，手术顺
利完成。术后第一天病人意识清醒，
各项生命指征正常，顺利脱机，一周
后步行出院。

“这是一种挑战。”周继梧说，“任
何一种挑战都需要医师有过硬的业
务水平、超强的心理素质。稍稍一点
偏差，病患面临的将是生命危险。”被
业界人称为“开心”第一人的周继梧，
率科室成员始终坚持高新技术兴科
室，不断引进国际国内顶尖诊疗技
术，始终保持着技术上领先、省内先
进、比肩国内国际的优势和地位。

潜心科研 挑战高精尖

▲▲▲▲

主动脉夹层手术，考验的是医护人员的综合医术水平

团队协作 创造奇迹

▲▲▲▲

多个“第一”铺就了心胸外科发展之路

周继梧带领的心胸外科是沧州市第一个独立建制的心
胸外科专业科室，是沧州地区能够独立常规开展体外循环心
内直视手术的科室，是沧州市市级医学重点发展学科。

从1999年建立心胸外科到2000年，跨越重重困难，弯路超
车，沧州首例体外循环下的心内直视手术，填补了沧州医学史上
零的突破。自此，周继梧主任率科室成员一步一个台阶：2000
年，沧州市中心医院心胸外科开展了各种风湿性心瓣膜病换瓣
手术、先心病的矫治手术、各种心脏肿瘤的手术切除；2003 年，
沧州市中心医院心胸外科完成了沧州第一例心脏不停跳冠脉搭
桥术。同年，心胸外科与北京大学人民医院心外科技术协作成
立了沧州市心脏病治疗中心；2004年在沧州地区率先开展了非
体外循环心脏不停跳搭桥术治疗冠心病和心绞痛、心脏直视下
射频消融术治疗瓣膜性心脏病合并心房纤颤等新技术。

屡战屡胜。多年来，周继梧率科室成员多次挑战“心脏
手术禁区”，“创造”了太多沧州第一：第一个心血管外科科
室，第一例先心病矫治术，第一例心脏瓣膜置换术，第一例跳
动下的冠脉搭桥术，第一例单、双瓣置换同时射频消融除颤
手术，第一例主动脉夹层大血管置换……

水积鱼聚，木茂鸟集。成功的背后，是一个完善的平台、
一个强大的团队。心胸外科现有医护人员35人，副高以上职
称9人，主任医师5人，副主任医师及硕士研究生8人。设有
床位42张，配有高质量高规格的重症监护室（ICU）一个。在
沧州市区域最早常规开展各类普胸手术同时独立开展各类
心脏血管手术。

周继梧主任以全新理念、甘为人梯的精神，无私培养年轻
人才，将医生培养成专业骨干和学科带头人、后备学科带头
人，建成了优秀的学科团队，健全完善的老、中、青人才梯队。

周继梧主任有个习惯，在分析病人病情的时候，他会在
纸上手绘一张“心脏图”，图上记录了病人的病情，采取怎样
的手术，以及手术中应该注意的事项和有可能出现的危险及
应对措施……

不同颜色的笔，标注着各种情况。周继梧的电脑里还保
存更详尽的资料，与谁共做的这台手术，哪年哪月怎样的病
人、病情……

“这些可以作为实例教材，让刚毕业的医生和年轻的医
生研究学习。”如今，他已培训了很多人，“希望把更高的医学
技术推广出去，让更多的病人受益。”

一切所学皆为所用。周继梧主任率科室成员，将所学知
识，都用在临床实践中。他希望破解更多技术上的难题，让
老百姓在家门口，就能享受到国内最先进的医疗技术。这是
他技术创新的初衷，也是他不断前进的动力。

用手术刀在心尖起舞，为患者解除心疾。与国际接轨，
与时代同频。周继梧希望，不辜负这个时代，不辜负百姓的
信任和期盼。

周继梧说，心胸外科定会不忘初心，牢记医者的使命，扬
起帆前行，在医学事业上再创新辉煌！

本报记者 邓晓燕

技术创新领先一步技术创新领先一步““刀工刀工””高超高超““舞舞””在心尖在心尖
——沧州市中心医院心胸外科发展纪实

●攻克国内最领先的心脏不停跳搭桥技术；●在心脏跳动的情况下，进行心脏缝合手术；●多个“第一”铺就了心胸外科前进之路。

沧州市中心医院向中国共产党成立一百周年献礼系列报道⑩

2002年12月2日成功实施沧
州市首例心脏“冠状动脉搭桥术”

沧州市中心医院心胸外科每年成功开展各类冠
脉搭桥术200余台，心脏不停跳冠脉搭桥术、小切口
冠脉搭桥术等均处于全国领先水平。

科室定期开展疑难病例讨
论和业务学习，努力提升诊疗技
术水平。
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为扩大生产，现河北冀美林泡塑制品有限公司招聘以下职位：

公司有食堂宿舍，地理位置优越，待遇优厚，每月都有福利待遇，工作优秀者可升职加薪。地理位置：河北省沧州市张官屯工业园区 电话：15720487345（微信同步）

•车间维修工、电工各两名，操作工数名：45周岁以下，身体健康，吃苦耐劳，有专业技术补贴，月薪5000－8000元。
•办公室文员及会计数名，要求年满18周岁，熟悉办公软件，每月四天公休，月薪3000－6000元。
•带车司机数名：4.2米的平板货车或加长油三轮，工资10000－30000元。•门卫两名：60岁以下，身体健康，能适应夜班工作。
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周继梧（前排左一）：心胸外
科主任，主任医师，硕士生导师，
河北医科大学教授，沧州市心胸
外科分会主委。擅长心脏外科疾
病及胸外科疾病的诊断及手术治
疗。在沧州率先开展了体外循环
下心内直视手术，填补了沧州区
域内心血管外科专业的空白。从
医30多年来，周继梧撰写发表论
文二十余篇，专著3本，获市级科
技进步奖一项。

悬壶济世，杏林春暖。多年来，在中心医院党委的领
导下，沧州市中心医院心胸外科的医护人员，始终把“幸
福送给患者，困难留给自己”这个宗旨作为恒久的追求，
不懈努力的目标。

作为心胸外科的领头人、沧州“开心”第一人、沧州市
中心医院心胸外科主任，周继梧率全科成员护佑生命、甘
心奉献、全心全意用自己的实际行动，诠释了新时代中心
医院人的医者仁心和医德本色。

他们钻研医术、弘扬医德，以为患者解除心疾为己
任，用手术刀在心尖起舞，一次次与死神抗争，使一颗颗
濒临绝境的心脏再次怦然跳动、恢复生机。
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医术高超 救命仁医
一台冠脉搭桥手术，填补了区域内空白

一台左前外侧小切口冠脉搭
桥手术，填补了区域内空白。这台
手术，是七年前沧州市中心医院心
胸外科的医护人员，为一位八旬老
人做的搭桥术。

2013年，80岁的患者王某突发
胸闷、胸痛。经查，患者为冠心病、
急性冠脉综合征，冠脉造影检查显
示左冠脉前降支开口狭窄98%，患
者冠脉病变严重，病变部位特殊，
狭窄程度严重，随时引发大面积急
性心肌梗塞，甚至危及生命。患者
的病情不适做冠脉介入支架，被转
入心胸外科接受治疗。

周继梧结合病人情况，直接作
出了结论：进行心脏不停跳冠脉搭
桥手术！

这台手术顺利，成功。术后两
天，患者出监护室转入普通病房，
十多天后，患者痊愈出院。

出院后，患者定期复查，结果
良好。

“幸亏治疗及时，避免了大面
积急性心肌梗塞，不然就会危及生
命。”如今，病患家属谈起这次手
术，非常感激。他们称赞周继梧主
任果敢的决定和高超的医疗技术，
在危急时刻救人一命。

“每次看到病人痊愈出院，我
就很高兴，非常有成就感。”有“大
医”情怀的周继梧说，冠脉“搭桥手
术”是心脏的血管堵了，搭座“桥”
让血流绕行。传统的心脏搭桥，需
在心脏停跳下，体外循环下操作。
但心脏停止跳动会导致心肌缺血，
造成心肌损害和并发症。

而心脏不停跳搭桥手术，是在
心脏正常跳动的情况下完成搭
桥。心脏不停跳冠脉搭桥手术，在
当时，属于全省乃至全国心脏外科
中最高水平。至今，这个手术也属
于难度非常大的心脏高精尖手术。

整个手术，用时短、创伤小、术
后恢复快、并发症少，但手术“含金
量”最高。

而左前外侧小切口搭桥手术，
不仅考验了医生娴熟、过硬的显微

吻合技术，还考验了麻醉下循环稳
定的强有力支持，更考验了医生过
硬的心理素质和医护人员的协作
能力。

这个手术需要在砰砰跳动的
心脏上，采取侧胸壁肋间切口进入
胸腔，应用特殊的手术器械在狭小
的空间内剥离左侧乳内动脉，要保
证血管不受伤，创面不能出血，在
放大镜的辅助下应用比头发丝还
要细六七倍的特殊缝线将乳内动
脉与冠脉前降支在心脏正常跳动
下完成吻合，既要保证不漏血，又
要保证吻合的血管通畅，每缝一针
都是精工细作。

左前外侧小切口搭桥手术被
认为是心外科手术的至高境界。
多年来，周继梧率科室成员做过无
数个冠脉搭桥手术，手术质量居国
内先进水平。

2003年，周继梧率科室成员完
成了沧州第一例心脏不停跳冠脉
搭桥手术，实现了“零”的突破和挑
战，填补了沧州的空白。

周继梧主任带领心胸外科在
沧州地区率先开展体外循环下的
心脏直视手术:先心病的手术治疗、
瓣膜置换和修复手术、同期双极射
频消融手术治疗顽固性房颤，搭桥
加室壁瘤切除，近几年又攻克了主
动脉夹层，大血管置换等各种高难
度心脏病手术，对肺、食管、贲门、
纵膈、胸壁及重症胸外伤的治疗技
术水平全国领先。

“医术强则医强”。多年来，周继
梧率科室成员在从医路上一步一个
台阶，实现了一次次的挑战和突破。
从2018年开始，周继梧率科室成员
成功挑战了医术上的一个新的高难
度：主动脉夹层手术！

去年，沧州市中心医院心胸外
科，接诊了一名六旬病人。来时，病
患胸口疼痛，主动脉CT造影显示，
主动脉血管已经被剥离成为两层，里
面的一层有明显的破裂口，外面的一
层已经脆薄，随时会完全破掉，造成
大出血而无法救治。

主动脉夹层！周继梧主任深深
知道，这种病症十分危重，发病24小
时内，死亡率超过50%！有的病人发
病当天就会突然死亡；有的病人即使
上了手术台，在没有打开胸腔前，血
管突然破掉，也来不及抢救。

周继梧主任说，主动脉是人体
血液输出的“总管道”，动脉血管壁分
为内中外三层，主动脉夹层破裂的意
思就是内、中两层管壁破裂后，和外
壁形成一个夹层，因此血液会从内壁
破裂的缺口，在血压的脉动冲击下，
强行进入到血管夹层内，而且还在持

续不断向破口的两侧剥离！
周继梧主任介绍，主动脉夹层

一旦发生，血管壁变得十分脆弱，就
像一个“血管炸弹”，一咳嗽，就可能
引起血管破裂，出现大出血，导致死
亡！病情严重，必须手术，换掉受夹
层破坏的升主动脉及主动脉弓。

周继梧说，这种手术，医生需要
通过体外循环把人体温度降到
25℃，在患者心跳与血液循环功能暂
停的前提下，把撕裂的血管切除，再
将人工造血管与剩余相对正常的血
管缝合起来。这是心血管外科，也是
人体难度最高的手术！

这种手术难度有多大？用周继
梧的话说，心脏外科手术是人体外科
手术中的皇冠，大血管夹层手术则是
皇冠上那个最大的珍珠。

手术中缝合了多少针？不夸张
地说，相当于几个小时内用手工缝制
一件西服！还要服帖，不能漏血！还
是在正常甚至高血压状态下不能漏
血！应用特殊的非常结实的人工血
管来替换坏掉的病变自体血管。

“这种手术对心脏血管外科医
生、体外循环医生和麻醉科医生都是

很大的考验。”周继梧说，“手术过程
中，很可能因为病人情况特殊，导致
其他部位出现状况，那样就需要加入
另一个手术。比如同时更换主动脉
瓣，冠脉搭桥等。通俗来讲，就是逢
山开路，遇水搭桥。经过缜密的术前
讨论，制定了几套手术预案，手术顺
利完成。术后第一天病人意识清醒，
各项生命指征正常，顺利脱机，一周
后步行出院。

“这是一种挑战。”周继梧说，“任
何一种挑战都需要医师有过硬的业
务水平、超强的心理素质。稍稍一点
偏差，病患面临的将是生命危险。”被
业界人称为“开心”第一人的周继梧，
率科室成员始终坚持高新技术兴科
室，不断引进国际国内顶尖诊疗技
术，始终保持着技术上领先、省内先
进、比肩国内国际的优势和地位。

潜心科研 挑战高精尖

▲▲▲▲

主动脉夹层手术，考验的是医护人员的综合医术水平

团队协作 创造奇迹

▲▲▲▲

多个“第一”铺就了心胸外科发展之路

周继梧带领的心胸外科是沧州市第一个独立建制的心
胸外科专业科室，是沧州地区能够独立常规开展体外循环心
内直视手术的科室，是沧州市市级医学重点发展学科。

从1999年建立心胸外科到2000年，跨越重重困难，弯路超
车，沧州首例体外循环下的心内直视手术，填补了沧州医学史上
零的突破。自此，周继梧主任率科室成员一步一个台阶：2000
年，沧州市中心医院心胸外科开展了各种风湿性心瓣膜病换瓣
手术、先心病的矫治手术、各种心脏肿瘤的手术切除；2003 年，
沧州市中心医院心胸外科完成了沧州第一例心脏不停跳冠脉搭
桥术。同年，心胸外科与北京大学人民医院心外科技术协作成
立了沧州市心脏病治疗中心；2004年在沧州地区率先开展了非
体外循环心脏不停跳搭桥术治疗冠心病和心绞痛、心脏直视下
射频消融术治疗瓣膜性心脏病合并心房纤颤等新技术。

屡战屡胜。多年来，周继梧率科室成员多次挑战“心脏
手术禁区”，“创造”了太多沧州第一：第一个心血管外科科
室，第一例先心病矫治术，第一例心脏瓣膜置换术，第一例跳
动下的冠脉搭桥术，第一例单、双瓣置换同时射频消融除颤
手术，第一例主动脉夹层大血管置换……

水积鱼聚，木茂鸟集。成功的背后，是一个完善的平台、
一个强大的团队。心胸外科现有医护人员35人，副高以上职
称9人，主任医师5人，副主任医师及硕士研究生8人。设有
床位42张，配有高质量高规格的重症监护室（ICU）一个。在
沧州市区域最早常规开展各类普胸手术同时独立开展各类
心脏血管手术。

周继梧主任以全新理念、甘为人梯的精神，无私培养年轻
人才，将医生培养成专业骨干和学科带头人、后备学科带头
人，建成了优秀的学科团队，健全完善的老、中、青人才梯队。

周继梧主任有个习惯，在分析病人病情的时候，他会在
纸上手绘一张“心脏图”，图上记录了病人的病情，采取怎样
的手术，以及手术中应该注意的事项和有可能出现的危险及
应对措施……

不同颜色的笔，标注着各种情况。周继梧的电脑里还保
存更详尽的资料，与谁共做的这台手术，哪年哪月怎样的病
人、病情……

“这些可以作为实例教材，让刚毕业的医生和年轻的医
生研究学习。”如今，他已培训了很多人，“希望把更高的医学
技术推广出去，让更多的病人受益。”

一切所学皆为所用。周继梧主任率科室成员，将所学知
识，都用在临床实践中。他希望破解更多技术上的难题，让
老百姓在家门口，就能享受到国内最先进的医疗技术。这是
他技术创新的初衷，也是他不断前进的动力。

用手术刀在心尖起舞，为患者解除心疾。与国际接轨，
与时代同频。周继梧希望，不辜负这个时代，不辜负百姓的
信任和期盼。

周继梧说，心胸外科定会不忘初心，牢记医者的使命，扬
起帆前行，在医学事业上再创新辉煌！

本报记者 邓晓燕

技术创新领先一步技术创新领先一步““刀工刀工””高超高超““舞舞””在心尖在心尖
——沧州市中心医院心胸外科发展纪实

●攻克国内最领先的心脏不停跳搭桥技术；●在心脏跳动的情况下，进行心脏缝合手术；●多个“第一”铺就了心胸外科前进之路。

沧州市中心医院向中国共产党成立一百周年献礼系列报道⑩

2002年12月2日成功实施沧
州市首例心脏“冠状动脉搭桥术”

沧州市中心医院心胸外科每年成功开展各类冠
脉搭桥术200余台，心脏不停跳冠脉搭桥术、小切口
冠脉搭桥术等均处于全国领先水平。

科室定期开展疑难病例讨
论和业务学习，努力提升诊疗技
术水平。

20 21

年3

月9

日

星
期
二

责
任
编
辑

张
培
英

责
任
校
对

张
艳
华

技
术
编
辑

刘
彩
霞

专
版

5

广
告
热
线
：31 5 5 7 77

报
眉
广
告

1
3
9
3
0
7
5
8
4
9
6

为扩大生产，现河北冀美林泡塑制品有限公司招聘以下职位：

公司有食堂宿舍，地理位置优越，待遇优厚，每月都有福利待遇，工作优秀者可升职加薪。地理位置：河北省沧州市张官屯工业园区 电话：15720487345（微信同步）

•车间维修工、电工各两名，操作工数名：45周岁以下，身体健康，吃苦耐劳，有专业技术补贴，月薪5000－8000元。
•办公室文员及会计数名，要求年满18周岁，熟悉办公软件，每月四天公休，月薪3000－6000元。
•带车司机数名：4.2米的平板货车或加长油三轮，工资10000－30000元。•门卫两名：60岁以下，身体健康，能适应夜班工作。


