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广告

■ 记者 戴余乐
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1717岁少年溺水命悬一线岁少年溺水命悬一线，，ICUICU抢救转危为安抢救转危为安

▶▶▶近日，乐山市人民医院重症医学科（ICU）成

功救治一名 17 岁溺水少年。据悉，该少年系与同伴在

河塘玩耍时不慎溺水，被家长发现救起后，第一时间送

往当地医院。当时少年已出现严重呼吸困难，血氧饱和

度持续下降，确诊为溺水后呼吸窘迫综合征。当地医院

紧急处理后，将其转至乐山市人民医院高新院区ICU。

“转入后，我们立即给予高级生命支持，并进行精细

化液体管理和抗感染治疗。”市人民医院 ICU 医生周烽

回忆，经过团队积极抢救，患者生命体征逐渐平稳，成功

脱离呼吸机，转至普通病房继续观察，目前已康复出院。

据了解，今年暑期市人民医院 ICU 已收治 2 例溺水

危重患者。周烽表示，溺水抢救是一场与时间的赛跑，

但再高效的救治，也比不上危险发生前的有效预防。他

提醒广大市民：消暑纳凉，务必拴好“防”与“救”这双重

保险。

溺水发生后，时间就是生命。周烽提醒，
发现溺水者后应遵循“岸上优先、工具优先、团
队优先”原则，切忌盲目下水施救。

如何发现？溺水者往往并非大声呼救，而
是呈现“无声溺水”特征——头部低垂、眼神呆
滞、双臂下意识划水却无法前进、身体呈直立
位。一旦发现水中人员行为异常，应立刻大声
询问，无回应则迅速启动救援。

现场处理（黄金4分钟）：首先利用竹竿、
绳索、救生圈等工具拖拉，避免施救者自身涉
险；上岸后立即判断意识与呼吸。若无反应、
无呼吸，立即呼叫“120”并开始心肺复苏
（CPR）。需要注意的是，溺水者心肺复苏顺序
略有不同——先进行5次人工呼吸，再按30:2
比例进行胸外按压和人工呼吸，直到急救人员
到达。

同时，切忌倒挂控水或拍背催吐。这些做
法不仅浪费宝贵的通气时间，还可能增加反流
误吸风险。即使溺水者恢复意识，也应尽快送
医，警惕“干性溺水”或迟发性呼吸窘迫综合征。

周烽强调：“生命只有一次，暑期戏水，把
‘防’字放在心上，把‘救’记在脑中，才能游得
更安心。”

本报讯 （记者 戴余乐 彭维肖 
文/图）把脉问诊、教学查房、病例研
讨……日前，上海中医药大学附属
龙华医院方邦江教授走进乐山市中
医医院，开展专家带教系列活动，为
医院肺病科、肝病科、重症医学科医
务人员传经送宝，助推中医急危重
症诊疗能力提升。

门诊中，方邦江教授现场坐诊
带教，从病史采集、中医辨证到方药
配伍，完整展示了临床诊疗全过程。
市中医医院肺病科、肝病科、重症医
学科等骨干医师跟师学习。面对每
一位患者，方邦江教授细致问询病
情，认真把脉辨证，在给出个体化诊
疗方案的同时，随时向跟师医师讲
解辨证思路。

门诊结束后，方邦江教授深入
市中医医院肺病科、肝病科、重症医

学科开展教学查房与疑难病例讨
论。他结合病例特点，提出优化诊
疗思路，并融合前沿中西医结合理
念剖析病情，帮助一线医师明晰诊
断方向、制定个体化中西医救治方
案，为解决临床诊疗难题打开了新
思路。

据了解，此次活动系方邦江教授
团队与市中医医院合作的首场活动。
今后，方邦江教授团队将每年至少两
次来院开展门诊带教、教学查房及疑
难病例研讨，持续为市中医医院学科
建设注入新动能。“医院将持续深化
沪乐中医协作，借力优质沪上中医药
资源，夯实人才梯队建设，不断提升
中医呼吸、肝病、急危重症等学科的
医教研水平，让乐山群众在家门口享
受到更高质量的中医药服务。”市中
医医院相关负责人说。

“防大于治，至关重要。”周烽告诉记
者，暑期未成年人溺水高发，主要源于安
全意识淡薄和监管缺位。建议市民从三
方面筑牢“防火墙”，将风险挡在门外。

管住人，不松懈。家长或监护人应
对未成年子女做到“四知道”——知去

向、知同伴、知内容、知归时。尤其需要
注意的是，即使孩子会游泳，家长也应全
程陪同，密切关注孩子在水中时的身体
状态和行为表现。

选对地，不侥幸。游泳应选择正规游
泳场馆，配备专业救生员和清晰深浅水标

识。
学技能，不盲目。鼓励适龄人群学

习游泳和水中自救技能，但需要明确一
点——会游泳不等于不会溺水。体力透
支、抽筋、水草缠绕等情况都可能致命，
下水前务必做好热身，量力而行。

本 报 讯（记 者 戴 余 乐 文/
图）近日，市中区人民医院急危
重症救治中心组织开展了批量
伤员应急救援实战演练，旨在
完善突发群体性创伤事件应急
救治流程，提升多学科协同救
援实战能力。

演练以突发事故造成多人
受伤为背景，医院接到急救指令
后立即启动批量伤员应急救援
预案。急救团队携带专业设备
物资快速赶赴现场，完成环境评
估、区域警戒，划分红、黄、绿、黑
四大救治分区，全员分工就位，
严格按照START（简明检伤分
类法）标准开展30秒快速单人
伤情评估，同步完成检伤标识佩
戴、伤员信息登记等工作。

现场严格落实分级救治原
则，对颅脑损伤、失血性休克的

危重伤员启动即刻抢救并优先
转运；对骨折伤员做好固定防
护，规避二次损伤；对无生命体
征伤员规范隔离登记；对轻症
擦伤伤员予以对症处理和情绪
安抚，全程遵循“先救命、后治
伤”原则，有序完成全流程应急
处置。

演练结束后，市中区人民
医院组织全员复盘点评，梳理
演练细节问题、明确整改方向，
进一步优化应急处置流程。此
次实战演练有效检验了医院批
量伤员应急预案的实用性，提
升了急救团队分级救治、协同
作战的实战能力。下一步，医
院将常态化开展各类应急演
练，持续提升突发公共事件医
疗救援水平，全力守护辖区群
众生命健康安全。

本报讯 （记者 戴余乐 文/图）2026年 8月19
日是第九个中国医师节。为切实关心关爱医务
人员身心健康，日前，乐山市人民医院组织开展

“医”起放松医师节主题活动。
活动现场氛围轻松愉悦，在专业人员指导下，

医务人员集体练习八段锦，舒缓流畅的招式有效
放松身心，帮助大家卸下工作的疲惫。随后，医院
心身医学科团队牵头开展“同心协力”趣味心理解

压互动游戏。医务人员两两携手、抱团协作，在相
互配合、默契沟通中，破解层层互动难题，最终凝
聚成完整的同心圆。沉浸式的互动，充分展现了
医护人员互帮互助、并肩作战的团队协作精神。

下一步，市人民医院将继续聚焦职工身心健
康，创新形式、精准发力，逐步推进并常态化开展
文体活动与心理疏导服务，切实增强全体医务人
员的归属感与幸福感。
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筑牢三道防线，让溺水不发生防

早识别、快施救，把握“黄金 4 分钟”

治

资料图片

■ 记者 戴余乐

近日，74岁的重症急性胰腺炎患者李婆婆（化
名）在家人陪同下，专程前往乐山市中医医院脾胃
病科胰腺炎专科病房，向医护人员送上锦旗和鲜
花。

事情要从半个月前说起。
今年7月底，李婆婆因胰腺炎康复出院后，一

次进食鸡汤导致病情复发，上腹部持续性胀痛加
剧。家属紧急将老人送往市中医医院，在脾胃病
科胰腺炎专科治疗。

入院时，李婆婆不仅腹痛，全身多个器官更在
“报警”。检查结果显示：其有效循环血量严重不
足，已处于休克边缘；肝脏、肾脏、心脏、肺脏功能
均出现不同程度损伤。腹腔内压力持续升高，病
情进入危重状态。

重症急性胰腺炎，在医学界素有“内科急症之
王”之称。炎症风暴一旦被引爆，可迅速从胰腺局
部扩散至全身，引发多器官功能衰竭，有些患者甚
至来不及进入ICU。

针对李婆婆的病情，市中医医院脾胃病科胰腺
炎专科团队迅速启动救治流程。初期治疗的关键
在于遏制炎症对多器官的持续冲击。医疗团队安
排专人随时床旁监护，每一组生化指标的变化都
成为下一步决策的依据。同时，团队充分发挥中
西医结合诊疗优势，通过中药内服、中药灌肠、穴
位贴敷、针灸镇痛、营养支持联合西医综合治疗
等，逐步控制炎症发展、修复受损脏器功能。最
终，李婆婆度过了最危险的窗口期，器官功能逐
步恢复，达到出院标准。

“胰腺炎的康复不能只看指标正常，后续饮食
和生活管理同样关键。”主管医生叶少情反复叮嘱。

遵医嘱控制饮食、定期复查……李婆婆的身体
逐渐恢复。她一直惦记着要向医务人员道谢，于
是便有了开头那一幕。“真的很感谢你们，是你们
救了我的命。”李婆婆感激地说。

相关链接——
重症胰腺炎常因饮食不当复发而急剧恶化。

医生提醒，胰腺炎康复后应严格遵循低脂饮食，避
免高油脂食物（如鸡汤、肥肉、油炸食品）；如再次
出现上腹部疼痛、腹胀、恶心呕吐，应立即就医，切
勿在家自行处理。早期识别、及时送治，非常关
键。

市中医医院中西医结合精准施治

74岁重症胰腺炎
复发患者转危为安

演练现场。
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方邦江教授（前中）现场坐诊带教。

医务人员集体练习八段锦医务人员集体练习八段锦。。

本报讯 （记者 戴余乐）不少新手爸
妈被满月、两月龄宝宝的“熬夜模式”困
扰：白天酣睡不醒、夜里精神亢奋，全家
作息被打乱。很多家长误以为是宝宝
故意调皮，其实是新生儿昼夜节律未建
立、作息节奏紊乱所致。乐山喜睿月子
中心资深母婴照护老师聂霞支招，科学
循序渐进调整，3至7天即可有效改善。

“新生儿分不清白天黑夜，常见两
种情况。”聂霞介绍，一是白天睡眠过
量，一觉睡太久，导致夜间精力旺盛、难
以入睡；二是白天清醒时间过长，超出
耐受窗口造成过度疲劳，出现“越累越
兴奋”的情况，引发入睡困难、夜间哭
闹。

聂霞建议，调整作息不用硬熬，重
点在白天科学控觉、区分昼夜。宝宝
白天睡觉无需拉严窗帘、刻意静音，保
留自然光和日常居家声响，帮宝宝感
知昼夜差异。白天单次连续睡眠不宜
超过3小时，超时可轻柔唤醒喂奶。满
月宝宝单次清醒时长控制在 40 至 60

分钟，出现揉眼、打哈欠等困意信号需
及时哄睡，大哭已是过度疲劳，更难安
稳入睡。

傍晚觉是调整作息的关键。聂霞
强调，17时至19时小憩，尽量在18:30
前结束；困倦难耐可睡30至 40分钟短
时觉，切勿久睡至夜间，避免宝宝夜间
精力充沛、彻夜闹腾。白天喂奶后，可
通过趴卧练习、看黑白卡、户外晒柔光
等方式互动刺激，强化宝宝昼夜认知。
夜间照料全程使用小夜弱光，喂奶、换
尿布不逗玩、不互动，宝宝夜醒优先排
查胀气、冷暖、尿不湿等问题。

“育儿没有万能公式，家长需保持
耐心循序渐进。”聂霞表示，新生儿作息
调整需要时间，放平心态，遵循宝宝生
长规律，才能慢慢告别“熬夜模式”。

宝宝昼夜颠倒怎么带？
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