
�������全国第 38个教师节来临之际， 中南大学湘雅三医
院妇科 21 病区以“赓续‘南丁’ 初心， 师生筑梦同
行” 为主题开展了一场教学活动。 活动分为“思政教
育” “娱乐游戏” “情感共鸣” 三个环节。 通过戏剧
化表演、 游戏互动、 师生互赠节日祝福等方式， 为师
生交流提供平台， 营造“尊师重教” 的带教氛围。

通讯员 刘欢欢 摄影报道

本报专访

������秋季天气逐渐变凉， 早晚温差
比较大。 中医认为小儿生理特点是
脏腑娇嫩， 行气未充， 脏腑娇嫩主
要指 “脾常不足， 肺常虚”， 即脾
胃比较虚弱， 肺气不足。 所以天气
转凉后， 细菌病毒活跃， 孩子容易
患消化道及呼吸道方面的疾病。 秋
季儿童常见病主要有流感 、 鼻出
血、 上呼吸道感染、 咽喉炎、 支气
管肺炎、 秋季腹泻等。

湖南省中西医结合医院 （湖南
省中医药研究院附属医院） 名中
医、 主任医师肖长江和儿科主任医
师莫明华近日针对以上疾病整理了
一份秋季儿童疾病的预防要点， 供
大家参考。

感 冒
秋季寒潮来袭 ， 天气变化较

大， 儿童先天肺气不足， 抵抗力下
降， 易受到鼻病毒等感染， 就会发
生感冒， 出现发热、 打喷嚏、 流鼻
涕、 鼻塞、 咳嗽等症状。

预防要点： 家长可以帮助、 督
促孩子根据天气变化增减衣服， 多
到户外活动。 普通感冒应该以多饮
水休息为主， 不可滥用抗生素， 饮
食以素淡流质为宜。

鼻出血
秋季属燥， 小孩在秋季易上火

后引起鼻黏膜干燥， 导致黏膜下小
血管破裂而流鼻血。

预防要点： 家长应经常给幼儿
修剪指甲， 并及时纠正抠鼻孔的坏
习惯。 室内可放一盆水或使用加湿
器， 防止室内空气过于干燥。 每天
用芝麻油涂抹幼儿鼻腔前庭部位，
可防止鼻腔黏膜干燥。

秋季腹泻
秋季是肠道传染病 (秋季肠泻、

肠炎) 高发季节。 秋季腹泻主要由
轮状病毒引起， 轮状病毒传染性
强， 患病儿童常出现大量水样便，
一天 10 余次， 严重者可导致脱水。

预防要点： 家长一定要注意家
庭饮食卫生， 餐具要进行消毒， 肠
道传染病期间， 尽量少带孩子在小
摊点就餐。 另外， 生食瓜果要洗净，
孩子要勤洗手， 不要吸吮手指。 在
腹泻流行期间不要接触患儿， 不带
孩子到人群聚集的地方。 患了病要
注意补充水分及电解质， 严重腹泻
脱水时应及时就医。 除了西医对症
治疗之外， 中医药和中药贴敷治疗
都是很有效的治疗办法。

关于秋季饮食， 专家建议： 一是
保证孩子营养供给， 但不提倡 “贴秋
膘”。 选择富有营养的食物， 如五谷、
当季蔬果、 豆类、 菌类、 藻类、 鱼
类、 瘦肉、 蛋类等。 以素为主， 适当
搭配荤食， 素食与荤食按照 2:8左右。

二是注意收敛阳气 ， 减辛增
酸。 秋季饮食不宜耗伤阴气， 西瓜
一类属于寒凉食物， 伤害脾胃之
阳。 切忌食辛辣的食物， 秋气偏燥，
会使阳气外散， 有悖自然规律， 不
宜多食。 酸的食物如苹果、 梨子、
橘子、 柚子等可以帮助收敛阳气，
有助秋季养生， 建议适量吃一点。

三是注意养肺润燥 ， 滋阴生
津。 秋属金， 其气燥。 需要注重肺
脏的保健， 适度多食养肺润燥的食
材， 如百合、 莲藕 、 山药等具有
“食药同源” 功能的食物。

总之， 秋冬季是肠炎、 感冒、
鼻出血等疾病的多发季节， 小孩年
幼体弱， 身体免疫力弱， 尤其要注
意预防。 当小孩出现厌食厌饮、 呕
吐腹泻、 腹胀便秘、 喷嚏鼻涕、 声
哑咳嗽等症状时要尽早处理， 及时
就医， 避免病情发展。
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入秋了，儿童常见病预防要点
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作为临床中常见的慢性疾病，
高血压目前尚无治愈方法， 多数患
者需要通过药物治疗的方式进行血
压管控。 其中， 作为高血压患者治
疗过程中的常用药物之一， 阿司匹
林可以帮助高血压患者合理降低心
脑血管意外的发生风险。 下面， 笔
者对于高血压患者应用阿司匹林的
正确方法和相关要点进行了梳理，
希望提升患者用药安全性。

做好用药期间患者血压控制
部分研究资料表明， 对于患有

高血压问题的患者而言， 在治疗期
间， 为了促进患者药物治疗安全性
的全面提升， 建议患者有效做好对
于自身血压指标的合理管控。 具体
来看， 在服用阿司匹林前， 患者血
压指标应控制在 150/90 毫米汞柱
以下 ， 以便确保治疗期间的安全
性。 如果血压指标过高， 则其服用
阿司匹林可容易造成脑出血风险的
大幅增加， 不利于患者健康。

科学选择用药时间
在服用阿司匹林期间， 对于该

药物应餐前服用还是餐后服用， 部
分患者往往存在较大的疑问。 针对
这一问题， 医疗人员应嘱咐患者根
据药物情况进行合理选择。 其中，
对于阿司匹林肠溶片而言， 有一些
药物外层的包膜在酸性环境下不会
崩解， 因此， 为了降低药物的刺激，
建议患者在餐前服用。 相比之下，
阿司匹林普通片剂在胃内进行崩解
溶化， 因此， 该药需要在餐后服用，
从而有效降低患者胃部刺激。

做好患者用药适应症评估
在临床过程中， 作为重要的高

血压辅助药物， 阿司匹林可以帮助
患者进一步实现对于病情的合理管
控， 其有利于降低患者出现心血管
障碍的风险， 对于患者健康具有重
要的促进意义。 然而， 并不是所有
高血压患者均适应阿司匹林治疗，
基于此， 在使用阿司匹林治疗前，
高血压患者应及时做好对于自身疾
病分型问题的合理评估与分析。 针
对这一问题， 大量研究资料表明，
对于合并冠心病、 脑梗死、 短暂性
脑缺血发作以及动脉粥样硬化的高
血压患者， 建议其长期服用阿司匹
林进行辅助治疗。 与此同时， 对于
无上述症状， 但经医生综合评定后
认定患者 10 年内缺血性心血管疾
病发病率大于 10%的患者， 也应遵
医嘱合理服用少量阿司匹林， 以便
有效实现对于心脑血管意外的充分
预防。

总的来看， 对于高血压患者而
言， 在使用阿司匹林进行治疗的过
程中， 为了保障治疗的安全性， 建
议积极学习相关药物治疗知识， 同
时严格遵循医嘱进行服药。 随着药
物治疗工作的不断发展与深入， 相
信患者治疗综合质量一定可以得到
显著的提升与优化。

娄底市涟源市杨市镇中心卫生院
心血管内科 陈海雄

阑尾炎是临床中常见的外科急
腹症， 发病率较高， 病情急， 会给
患者带来难以忍受的痛苦。 当前临
床中对于急性阑尾炎主要采取手术
切除， 这也是治愈和解决阑尾炎的
重要手段， 能够解除患者疼痛， 改
善生活质量。 但阑尾切除手术本质
上属于创伤性手术， 尽管手术难度
与危险性较低， 但很多患者对于手
术治疗方法还是存在疑虑， 甚至会
出现焦虑和恐惧等不良情绪， 影响
自身的治疗依从性以及术后恢复状
况。 对此， 医护人员应适时开展舒
适护理， 提升手术护理的舒适性与
针对性， 关注患者的实际护理需
求， 提升医疗护理服务体验。 下面
介绍阑尾炎手术舒适护理的要点：

护理方案制定 患者入院之
后， 护理人员应查看患者的个人信
息， 根据患者实际病情、 既往史、
文化水平、 饮食习惯等制定个性化
护理方案， 提升护理工作的个性
化。 为了提升护理水平， 医院应定
期对护理人员开展危机评估与护理
培训， 提升其沟通技巧与安全意

识， 构建良好的医患关系， 避免出
现医患纠纷。

病房环境清洁 护理人员应在
患者入院之前做好病房安排， 并为
其准备生活用品。 患者入院之后，
护理人员则应调整病房内的温度与
湿度， 保障良好的通风， 做好环境
清洁与消毒工作， 保持入院环境的
安静， 为患者提供良好的休息环境。

心理疏导 为了提升护理舒适
度， 护理人员应主动与患者进行沟
通， 耐心为其解答有关手术的相关
疑问， 为其讲解手术治疗的原理与
注意事项， 分享成功病例， 消除患
者因不了解而产生的紧张与消极情
绪， 做好术前与术后的心理疏导工
作， 提升患者治疗配合度。

疼痛护理 手术结束后， 患者
会出现不同程度的疼痛感， 护理人
员应时刻监测患者伤口状态， 定时
更换药物与纱布， 一旦发现渗出问
题则及时进行处理。 另外， 护理人
员可对患者进行疼痛等级评估， 根
据患者病情恢复情况以及实际疼痛
感知给予不同的疼痛干预， 比如播

放舒缓音乐、 用止疼药缓解等。
饮食运动护理 术后患者在饮

食方面应注意相关禁忌与要求， 护
理人员则需考虑患者的饮食偏好制
定饮食方案， 保障患者的饮食健康
与营养补充， 同时促进患者伤口的
恢复。 护理人员应根据患者的恢复
情况为其制定运动计划， 鼓励患者
开展康复运动 ， 逐步恢复肢体功
能， 缩短患者住院治疗的时间。

并发症预防护理 肠粘连是阑
尾手术常见的并发症， 护理人员应
协助患者进行翻身， 采取舒适的躺
卧位， 并指导患者家属对其腹部进
行按摩， 增加患者肠胃活动， 适时
指导康复运动， 积极预防并发症。

综上所述， 有效、 舒适的护理
能够改善阑尾炎手术患者的治疗恢
复情况， 作为护理人员应实施针对
性护理方案 ， 开展及时的心理干
预， 为患者创造良好的住院环境，
实施并发症与疼痛护理， 提升患者
的生活质量。
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正确使用阿司匹林
提高患者用药安全性

“赓续‘南丁’初心·师生筑梦同行”


