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烫伤先用冷水冲洗

门诊报告：1岁的琪琪不小
心打翻了一杯开水，致使头面
部、颈部及胸腹部烫伤。误认为
食盐水消毒，母亲在女儿原本浅
度烫伤的部位上撒了一层白白的
食盐。医生指出，这一做法十分
危险，不但对治疗烫伤没有帮
助，反而容易引起高钠血症，还
可能引起神经系统症状，易导致
低血容量性休克。小琪琪入院
后，医生下了病危通知。

防范措施：家里的开水瓶和
电饭锅、油锅不要随意放；给宝
宝洗澡要先调好水温；做饭时尽
量不要让孩子靠近厨房；抱孩子
时别喝开水、抽烟等。

急救方法：家长不应轻信
“偏方”，涂抹酱油、醋、酒、
牙膏等可能会引起细菌感染。

山东省千佛山医院急救中心
解建主任提醒：一旦发生烫伤事
件，首先用流动水冲洗孩子的伤
口；保持烫伤处在冷水中持续浸
泡至少30分钟；冷水降温后，可
以脱掉伤处的衣物或者袜子，如
果衣服黏住了伤口，可以把伤口
周围的衣服剪掉；用干净毛巾等
覆盖烫处，尽快送医院。

骨折可用夹板“固定”

门诊报告：5岁的叮叮在一
家类西餐厅游乐区玩耍时发生意
外，当时他在滑滑梯上准备下
来，结果被绊了一下直接摔到了
地上，医院鉴定结果为左上臂双
骨折。

防范措施：家长应注意宝宝
经常发生摔伤的场所：床上、楼
梯上、窗户上、树上、自行车上、
娱乐设施上等。家中的窗户边不
要放孩子可攀爬的桌子、凳子等
家具。此外，还要注意不要让孩子
攀爬凳子、桌子、床等家具；地板
上的水要及时擦干；在游乐场等
场所玩耍时家长要做好看护。

急救方法：解建主任指出，
若幼儿跌倒后有骨折，家长不要
按揉肿胀部位，或随意牵拉活动
关节。如果可能，把孩子伤到的
肢体用自制夹板固定住。夹板可
用木片或折叠起来的报纸或杂志
制成，放在受伤的肢体下面或侧
面，用三角形绷带、皮带或领带
缠住夹板和受伤的肢体。不要缠
得太用力，不要用纱布或细绳
子，这些都可能阻碍血液循环。

家中溺水要重点防范

门诊报告：张女士在家给宝

宝洗澡。她给宝宝套好脖圈，放
到婴儿游泳池里后，才发现忘了
拿浴巾。于是张女士一路小跑到
隔壁房间取浴巾，回来发现宝宝
几乎大头扎进水里。张女士急忙
把孩子从水中抱出来，还好没出
什么事。

防范措施：只要容器中的水
高度达5厘米左右，就可能对宝
宝构成威胁，包括浴盆、浴缸、
马桶等。当宝宝在水中时，父母
一定要时刻待在他身边，这是预
防宝宝溺水的最基本原则。如果
在游泳池，要让孩子特别是幼儿
远离深水处，同时要加强孩子对
游泳潜在危险的认识。不要让孩
子独自到水塘、河流等危险的地
方去。

急救方法：解建主任指出，
孩子发生严重溺水后，家长首先
清理呼吸道，即口腔和鼻腔异

物。然后让溺水儿童俯卧，用手
按压其背部，把肺、胃内的积水
排出后做人工呼吸，及时送去医
院抢救和治疗。

孩子吞食异物很常见

门诊报告：王奶奶给2岁的
小孙子吃榛子，孩子一边吃一边
不停地玩着小汽车。突然，孩子
剧烈咳嗽起来，呼吸也很费力，
脸色由红润变得紫胀，表情很痛
苦。王奶奶意识到，孩子可能是
被榛子呛住了，幸好医院离家不
远，经过医生紧急救治，小孙子
终于转危为安。

防范措施：容易吞食的异物
不要放在孩子能够拿到的位置；
当孩子把一些小物品塞进嘴里的
时候，大人要及时制止；孩子吃
东西时，不要让他们随便跑动、

哭闹、嬉笑；给幼小的孩子吃坚
果、果冻，喝珍珠奶茶等都是不
安全的。

急救方法：一旦发现异物进
入喉和气管以后，正确的急救处
理是非常关键的。解建主任指
出，如果孩子咳嗽，不要阻止，
有时通过咳嗽，可将小的异物咳
出。对于进入呼吸道的异物，切
不可用手去掏，也不要用大块食
物强行咽下。现场急救可提起孩
子双腿使身体悬空，以手掌轻拍
背部，借助咳嗽将喉部或气管内
的较小异物咳出。也可以抱住孩
子腰部，用双手食指、中指、无
名指顶压其上腹部，用力向后上
方挤压，压后放松，重复而有节
奏地进行，以形成冲击气流，把
异物冲出。如果时间允许要及时
带孩子到医院救治，以免发生意
外。

天气转暖,在家窝了一冬天的孩子们终于尽情外出玩耍
了，但由此带来的意外伤害事件也不断增加。记者从各大
医院门诊了解到，近期因骨折、烫伤等意外事故就诊的孩
子明显增多。但在接诊的过程中，医生们发现，鲜有家长
在入院前能对孩子做出正确急救处理，有的甚至因处理不
当导致孩子伤情加重。对此专家指出，家长加强防范意
识，了解正确急救措施是预防儿童意外伤害的关键。
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目前，一些地方的大中医院
尤其是公立医院普遍实行实名叫
号方式，但个别“难以启齿”的
病也实名叫号让患者感到别扭，
甚至觉得隐私权受到侵害。对此
专业人士建议，对皮肤性病科、
泌尿科、不孕科等患者宜叫号时
只叫编号，以彰显人性化。

市民刘先生4月中旬以来胳
膊上长了很多红疹子，20日前往
一家医院的皮肤性病科看病。这
家医院采用电子屏幕的实名叫号
系统，科室、患者姓名等都会显
示出来。他本不觉得有什么问
题，但回到单位时，却发现一屋
子同事都在掩嘴笑。“一个同事
说在医院的大屏幕上清清楚楚地
看到我的名字，我的名字比较特
殊，想赖都不行。”之后很多同

事都拿他来开玩笑，说他曾经去
看过“那种病”，怎么解释都没
用。

记者采访发现，类似刘先生
的遭遇，并不鲜见。许多患者由
于就医时病情被有意或无意泄
露，会陷入尴尬或窘境。对于医
院实名叫号的做法，大多数患者
比较认可，认为既提高了医院的
工作效率，也减少了患者排队等
候的辛苦。而“最不受欢迎”的
是皮肤性病科，其次就是男科、
妇科等科室。一些患者认为，将
患者信息及就诊科室公开，让人
觉得没有安全感。“皮肤病和性
病有时说也说不清楚，所以希望
医院替我们保密。”

法律界人士认为，从法律上
讲，医院实名叫号并不构成侵犯

患者隐私权，但医院也要对患者
进行精神呵护，更人性化一些。
专家建议，医院可对各门诊科室
区别对待，对皮肤性病科、泌尿
科、不孕科患者采取实名挂号，
叫号时只叫编号，电子显示屏上
也只显示编号。“到这些‘敏
感’科室看病的患者毕竟只是一
小部分，对其区别对待，应该不
会 太 影 响 整 个 医 院 的 工 作 效
率。”

专家还建议，医院叫号系统
电子显示屏上的患者姓名可模糊
处理。如果患者是两个字，便只
打出姓，名用“*”号代替，如
果是三个字，那么第二字则用
“*”。轮到患者拿药时，叫号
系统通知才用全名。

(范春生)

医院“实名叫号”尚缺人性化

用手电筒照射孕妇肚子可以
促进胎儿视觉功能正常发育？

最近一段时间，一些育儿网
站上“光照胎教”被“炒”得火
热，健康频道纷纷打出口号：
“促进胎儿视觉教育，试下光照
胎教”。“光照胎教”的方法有
点雷人：每天临睡前，准妈妈或
准爸爸先用手摸到胎儿头部，然
后用手电筒微光贴住腹壁一闪一
灭的对着照射，每次约5分钟，
照射两三次即可。

有关专家明确表示：“光照
胎教”不靠谱。“目前医院对产
妇的胎教科普中还没有光照胎
教，我也没有在专业书籍中看到
过这种方法。”有关妇产科专家
说，用电筒进行光照胎教并无科

学依据。
一般来说，胎儿和新生儿是

比较害怕强光刺激的，孕妇并不
了解腹中胎儿是苏醒还是睡眠，
强行进行光照刺激，反而可能影
响胎儿睡眠质量和生长发育情
况。手电筒的红光属于长波光
线，可能对胎儿眼部造成损害。
准妈妈们对待光照胎教需慎重，
不可肆意施行。不如外出晒晒太
阳，呼吸新鲜空气，对孕妇的心
情、胎儿的运动都有帮助。

眼科专家指出，光照胎教对
胎儿视觉功能的发育没有作用。
大约在胚胎第八个月时，视网膜
十层结构才基本形成，出生时，
胎儿眼睛仅有光感，什么也看不
到，直到出生后4个月时，视网

膜上负责精确视力的那块关键区
域—黄斑才发育成熟。当宝宝眼
睛的解剖结构已发育成熟后，需
要 外 界 给 予 充 分 的 “ 视 觉 经
验”，经过后天训练方可获得正
常视功能。

专家们建议，家长积极参与
婴儿生后42天、1周岁及儿童入
园前的常规眼保健检查。一旦发
现儿童视力低常或异常应尽快到
眼科专科医生处做详细检查。
“四岁之前是治疗弱视的黄金时
期。年龄越小，治疗效果越好，
不仅疗程短，而且治愈率也高。
年龄越大，治疗效果越差。12岁
以上，已超过视觉系统发育期，
绝大多数患者不能获得满意的治
疗效果。”眼科专家说。(新华)

专家提醒：“光照胎教”不靠谱

医医讯讯快快递递

第九届医学影像学山东国际论坛在济召开

4月21--22日，由中国医学影像技术研究会、中华放射
学杂志编辑部、山东省医学影像学研究所、山东省医学会共
同举办的第九届医学影像学山东国际论坛在济南南郊宾馆
举行。

来自国内知名的放射学方面的专家于金铭、冯晓源、
郭启勇、祁吉、徐克、以及大陆、台湾等地的医学影像学
界700多位代表参加了本届论坛。本次会议还特别邀请了
大陆、台湾、以及美国、日本、韩国等国家和地区的医学
影像学界的50余位著名专家分别向大会作了专题报告。

本次论坛分4个会场，就主题演讲、专题讲座、病例
讨论、优秀论文评选等多种形式进行学术交流。是我国医
学影像学领域最高水平的学术会议，对加强医学影像学领
域的学术交流、全面实施优势资源共享、提升全省乃至全
国医学影像学学术水平等都将产生积极的推动作用。

(王国勤 国明晨)

我国帕金森患者已达200余万

帕金森病是一种中老年常见的中枢神经系统变性疾
病，随着社会老龄化趋势的加剧，我国帕金森患病率正在日
益增多。最新的流行病学调查显示，中国内地的帕金森病患
者已达200万人，占全球帕金森病患者总人数的一半。此外，
临床数据显示，帕金森病正以每年10万新增病例的速度在
我国递增。

由于目前世界范围内尚未有根治的方法，很多患者容
易在病程发展中逐渐失去与病魔斗争的信心，产生抑郁情
绪，用药不规范，甚至产生放弃治疗的念头。专家表示：帕金
森病的治疗目标是以控制症状、提高生活质量为主。专家建
议，除了规范的药物治疗，患者还应在日常生活中坚持多走
路、适当地打打太极、参与跳舞等有氧运动，以改善症
状，提高运动能力。

我国每年医疗事故报告仅2000件

今年以来，各地相继发生医生遇袭事件，将医患关系
问题推到舆论的风口浪尖。早在2002年9月，卫生部就颁
发了《重大医疗过失行为和医疗事故报告制度的规定》，
要求省级卫生行政部门把辖区内发生的医疗负性事件进行
汇总并上报卫生部。时至今日，不论从官方披露、媒体报
道,还是从医护人员和患者的认知角度看，仍然没有形成医
疗负性事件报告的氛围和习惯。数据显示，我国每年的相
关报告只有2000多件。
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