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接力胸外按压、及时电除颤……在

解放军总医院第九医学中心的重症监护

室，医护人员们的动作像是被按下“快进

键”。“心率回来了！”当心电监护仪上的

直线再次跳动起来，重症医学科主任胡

美才松了口气。

24 小时随时“应战”、不时上演“生

死时速”，是胡美团队的工作常态。对许

多 患 者 来 说 ，ICU 是 离 死 亡 最 近 的 地

方。为了帮助患者重获新生，胡美带领

团队展开了一场又一场生命争夺战。

一天深夜，胡美刚回到家中，就接到

急诊医学科值班医生的电话：一名患者

淹溺，病情危急。医护人员虽已对其进

行急救处理，但患者的病情仍持续恶化。

“立即实施引流！”胡美火速赶到现

场，了解病人情况后果断下达指令。经

过 5 个小时的救治，患者意识逐渐恢复。

“是你们给了我第二次生命，谢谢重

症医学科的医护人员！”出院时，患者郑

重向胡美团队表示感谢。

重症监护室往往救治的是病情最严

重、最复杂的患者，胡美一直秉持“生命

相托、永不言弃”的信念，努力托举起生

命的奇迹。“危重找胡美”，是重症医学科

医护人员的一句口头禅。在患者最需要

的地方，胡美总会第一时间出现。

一次，重症医学科转来一位 26 岁的

患者。专家会诊后，评估该患者生存机

会渺茫。

“哪怕只有一线希望，也要尽全力

救治。”检查结果出来后，胡美立即带领

团队启动相应的治疗措施，并在重症监

护室守了 1 天 1 夜，帮患者顺利度过 24

小 时 危 险 期 。 经 过 14 天 的 治 疗 ，患 者

脸色慢慢红润起来，奇迹般地睁开了眼

睛。然而，患者苏醒 1 周后突然出现高

热 症 状 ，再 次 陷 入 昏 迷 。“ 一 定 要 找 出

‘隐匿’在病症背后的‘元凶’！”胡美团

队 分 析 患 者 病 情 后 ，立 即 调 整 治 疗 方

案 。 经 过 60 多 天 的 精 心 治 疗 ，患 者 终

于康复出院。

胡美常对团队成员说：“住在重症监

护 室 的 每 一 名 患 者 ，都 有 自 己 的‘ 故

事’。他们中的很多人因为气管插管、机

械通气、昏迷等原因，不能开口说话，这

就要求我们必须对患者各项数值变化及

体征状况进行细微观察。”团队成员每天

查房时，都会对患者的情况进行细致检

查。无论是指甲颜色、口腔状况，还是四

肢病理表征、体温变化等，每一项都确保

精准无误。

重症监护室里见证的不仅是医学

奇迹，还有医者仁心。在日常诊疗中，

胡 美 总 是 把 患 者 的 需 求 放 在 第 一 位 。

她注意到，重症监护室里的患者渴望关

爱，家属也希望及时了解病情和治疗进

展，于是提出“打造有温度的科室”。及

时沟通患者的病情并回答家属的疑问，

不时同患者握手、拥抱……这些暖心举

动，让重症监护室充满了浓浓的人情味

儿，帮助更多患者加快康复。

一次，重症监护室的病房转来一位

颅脑术后重度昏迷的战士。胡美和医护

人员轮流值守，随时观察病情变化，还一

遍遍地给他播放家人的录音，定期为其

翻身清洗、及时更换床单被罩……在胡

美团队的精心治疗和悉心护理下，这名

战士苏醒过来。

护士长彭星说：“胡主任经常告诉我

们，重症救治需要不断学习。只有提高

技术，才能打赢‘生命保卫战’。”在胡美

的带领下，去年以来，团队救治重症患者

成功率达到 85%以上。

“治病救人是医生的职责，能从死神

手里抢回生命，是我们最大的成就感。”

胡美说。
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健康讲座

新训·健康话题

节气与健康

白露至，秋意浓。白露是反映自然

界寒气增长的重要节气。进入白露节气

后，天气逐渐转凉，昼夜温差较大。如果

不注意防寒，可能会引发感冒、腹泻等病

症。因此，白露时节应注意避寒保暖。

俗话说，白露不露身。也就是说白

露时节气温降低，不宜裸露肌肤。如果

此时仍像夏天一样穿着，冷空气会刺激

皮 肤 ，人 体 也 会 因 着 凉 导 致 免 疫 力 下

降。如果寒气进入肠胃，还会引发急性

腹痛、腹泻、呕吐等症状。尤其是身体虚

弱、患有慢性呼吸系统疾病的人群，较容

易受到风寒的侵扰，导致病情发作、突变

或加重。因此，建议大家在白露时节及

时根据气温变化增减衣物，防止受寒。

需要注意的是，增添衣物时不要穿

得过厚。刚入秋，一般是凉而不寒。如

果穿过厚的衣物，身体与“凉”接触太少，

体温调节中枢得不到很好的适应，调节

体温的能力就会下降，入冬后较难适应

寒冷。建议大家刚入秋时，采用“薄衣御

寒”的方法。

秋季不仅要防寒，还要注意保暖。

白露过后，寒气逐渐加重，阳气逐渐减

弱，此时要捂好以下 4 个关键部位。

捂肚脐。肚脐在中医上称为神阙穴。

如果神阙穴受寒，容易引发腹痛、腹泻、痛

经等疾患。因此，天气转凉后要注意腹部

保暖，慎露肚脐，晚上睡觉时盖好被子。

捂后背。后背是风寒邪气容易侵袭

的部位。如果后背受凉，容易使阳气耗

损，导致头痛、鼻塞、咳嗽等症状。养阳

首先要暖背。平时容易怕冷的人群，可

适当晒晒背部。夜间睡觉时，可以撤掉

夏季用的凉席，防止寒气入体。

捂头部。中医认为头为诸阳之会，

人体经脉多汇聚于头部。头部吹风受凉

后，容易出现头痛症状。白露时节，有的

地区昼夜温差大，早晚出门要护好头部，

避免冷风直吹。

捂双脚。俗话说“寒从脚起”。脚部

一旦受寒，容易降低身体的抗病能力。

白露过后，寒气渐增，晚上睡前可用热水

泡脚，促进全身血液循环。泡脚时热水

最好没过脚踝，泡 5~20 分钟，直至身体

微微出汗。

白露时节注意避寒保暖
■贺 鑫 晋 蒙
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第 946 医院抽组

外科、口腔科、内

科等多科室医疗

骨干组成野战医

疗队，为高原驻

训 官 兵 开 展 体

检、医疗保障等

服务。

岳建波摄

“十八岁十八岁，我参军到部队……”

新兵入伍季，又一批热血青年将陆续来

到绿色军营。为帮助新战友尽快适应

军营环境，联勤保障部队第 907 医院的

医生从训练伤预防、卫生习惯、心理调

适等方面，为新战友送上“健康锦囊”。

一

大多数新兵入伍前没有接受过系

统的体能训练，身体素质和灵活性相对

较弱。入伍后，面对高强度的军事体育

训练，如果防护措施不到位、训练动作

不规范，可能会导致训练伤。该医院骨

科主任吴小宝总结了一些新训期间常

见训练伤的防治方法，分享给大家。

训练性晕厥。训练性晕厥是大脑血

液中的化学物质发生变化或大脑血流暂

时减少，导致的短暂意识丧失，主要症状

表现为四肢乏力、恶心、冷汗频出、面色

苍白、收缩压大幅度下降、脉搏变缓等。

一旦训练人员出现晕厥症状，要立刻进

行紧急处理：使患者仰卧，放低头部，将

头偏向一侧；解开患者衣领及腰带，保持

呼吸道通畅；抬高患者的下肢，从小腿向

心脏的方向进行揉捏或者按摩。同时，

立即通知医护人员。冬天发生晕厥时要

注意防寒保暖，夏天要注意防暑通风，防

止晕厥患者病情加重。

急性软组织损伤。急性软组织损伤

一般是运动过程中遭受直接暴力或间接

暴力所致。新训期间易发生拉伤、扭伤

等急性软组织损伤，主要症状表现为局

部肿痛，部分患者会出现皮下组织出血、

皮肤淤青等症状。急性软组织损伤现场

处理的总体原则为局部制动休息、冷敷、

加压包扎及抬高患肢。一旦发生急性软

组织损伤，要立刻冷敷患处，可以收缩局

部血管、减轻疼痛及出血症状。常用的

冷敷方法是用冷水浸泡或用冰袋冷敷受

伤部位。冷敷时间一般为 15~20 分钟。

扭伤或拉伤 48 小时后，如果疼痛症状依

然存在，可采用热敷方法（如用热水袋、

热毛巾或加热垫敷在患处 15~20 分钟），

能起到消肿止痛的作用。

腿抽筋（肌肉痉挛）。有的新战友

在训练时会出现小腿抽筋的情况。从

运动医学角度来说，运动时腿部抽筋大

多是过度进行剧烈运动、力量训练负荷

过大、运动后放松不充分所致。如果新

战友在训练过程中出现抽筋情况，切忌

捶打痉挛的肌肉，应立即停止训练，轻

柔按摩抽筋部位或进行局部热敷，使痉

挛的肌肉得到放松。然后，平卧休息，

待症状完全消失后再运动。

科 学 训 练 是 预 防 训 练 伤 的 关 键 。

建 议 新 战 友 训 练 时 严 格 按 照 热 身 、训

练、放松的顺序进行。如果训练过程中

出现头晕、脸色发紫、呼吸困难等不适

症状，应立即停止运动，并观测心率和

血压。如果已经发生训练伤，一定要及

时检查和治疗，切忌拖延或带伤训练，

否则会使病情加重。

二

军营是一个大家庭，在集体生活中

养成良好的卫生习惯十分重要。如果

放松对个人卫生的要求，可能导致一些

健康问题。该医院疾病预防控制科主

任魏宗赛建议新战友们做到“四勤、两

不、三坚持”，以减少或避免疾病发生。

“四勤”。“四勤”，即勤洗手、勤洗

澡、勤剪指甲、勤理发。如果用脏手抠

鼻子、揉眼睛、摸嘴巴，容易把病菌带进

体内，引起疾病。建议战友们勤洗手，

如饭前便后、训练归来后及时洗手，可

避免疾病传播。勤洗澡能及时清除皮

肤表面和毛孔中的灰尘、细菌等，防止

出现痤疮、真菌感染等皮肤病。指甲过

长容易藏污纳垢和滋生细菌。建议战

友 们 定 期 修 剪 指 甲 ，注 意 不 要 过 度 修

剪，否则不利于保护指尖皮肤，还可能

导致甲沟炎。头发过长会影响头部皮

肤的呼吸和代谢，从而使头油增多。建

议战友们按照军容风纪要求进行理发。

“两不”。“两不”，即不要共用卫生

洁具和不要乱扔垃圾。部队官兵集体

居住，如果不注意个人卫生，共用卫生

洁具（如杯子、毛巾等），可能造成疾病

传 播 。 因 此 ，建 议 战 友 们 养 成 良 好 习

惯，鞋、袜、毛巾等个人物品不要共用，

并经常进行清洗消毒。晾晒衣服时做

好标记，以免混淆。扔垃圾时要将垃圾

扔到指定地方，不随手扔杂物、不随地

吐痰，最大程度切断疾病传播途径。

“三坚持”。“三坚持”，即坚持常晒

被 褥 、坚 持 合 理 饮 食 和 坚 持 按 时 入

睡 。 阳 光 中 的 紫 外 线 具 有 杀 菌 作 用 ，

定期将衣物、被褥等放在阳光下曝晒，

可以起到消毒效果。建议大家经常清

洗、晾晒被褥等。新兵来自五湖四海，

饮 食 习 惯 和 口 味 各 不 相 同 ，若 不 习 惯

军 营 饮 食 ，可 能 会 出 现 挑 食 的 情 况 。

建 议 战 友 们 坚 持 合 理 饮 食 ，逐 步 调 整

饮 食 习 惯 。 有 的 战 友 入 伍 前 经 常 熬

夜，来到军营后，虽然有严格的作息时

间，但短时期内难以调整过来，可能引

发 失 眠 、睡 眠 不 足 等 问 题 。 新 战 友 要

尽 快 适 应 部 队 一 日 生 活 制 度 ，养 成 按

时入睡的好习惯。

三

不 少 新 战 友 来 到 军 营 后 ，面 对 紧

张的军事训练、严格的日常管理，可能

出现不适反应。心理适应不良是新兵

入伍后较容易发生的心理问题。轻度

的 适 应 不 良 是 正 常 现 象 ，随 着 对 环 境

的 熟 悉 和 了 解 ，适 应 不 良 反 应 会 逐 渐

缓 解 。 如 果 适 应 不 良 反 应 较 为 严 重 ，

且 得 不 到 及 时 疏 导 和 调 节 ，就 可 能 发

展 成 适 应 障 碍 ，影 响 身 心 健 康 。 该 医

院精神心理科医生冯冲结合新兵常见

的心理适应问题，总结了 3 个方法，可

以 帮 助 新 兵 尽 快 完 成 角 色 转 换 ，适 应

军营环境。

迅速融入。正处于心理发展期的

青年，离开家乡，面对全新的环境，难

免 会 产 生 念 家 情 结 和 孤 独 感 ，这 是 一

种正常的心理反应。但如果不能及时

调 节 ，难 以 融 入 集 体 ，就 可 能 在 人 际

交 往 中 受 挫 。 这 时 需 要 自 己 主 动 调

整 ，有 意 识 地 融 入 集 体 生 活 。 信 任 是

人际交往的前提和基础。心理学研究

发 现 ，适 度 自 我 表 露 有 助 于 拉 近 情 感

距 离 ，快 速 建 立 信 任 关 系 。 自 我 表 露

的 内 容 包 括 基 本 信 息 、兴 趣 爱 好 、态

度 看 法 、人 际 关 系 等 。 新 战 友 不 妨 主

动 告 知 身 边 战 友 自 己 的 基 本 情 况 ，多

参 加 集 体 活 动 ，遇 到 困 难 时 可 以 向 身

边 战 友 或 带 兵 骨 干 寻 求 帮 助 ，获 得 心

理支持。

正确认知。新 战 友 初 入 军 营 ，在

适应新环境、学习新知识、实现自我目

标 的 过 程 中 难 免 会 遇 到 挫 折 ，如 训 练

跟 不 上 、生 活 不 适 应 或 受 到 批 评 等 。

有 的 战 友 对 自 己 期 望 过 高 ，一 旦 遭 遇

失败，就容易产生挫败感，甚至丧失自

信 。 建 议 战 友 们 面 对 困 难 和 挫 折 时 ，

不 要 自 我 否 定 或 沉 浸 在 负 面 情 绪 中 ，

而 要 客 观 认 识 和 评 价 自 己 ，如 静 下 心

来问问自己“哪里没做好”“之后该怎

么做”等，帮助自己理性地分析和解决

问题。

及时减压。新 战 友 在 日 常 生 活 、

工 作 和 训 练 中 ，不 可 避 免 地 会 出 现 不

同程度的心理压力。若心理压力过大

或 压 力 长 时 间 得 不 到 缓 解 ，容 易 发 展

成 心 理 问 题 。 当 感 觉 自 己 压 力 大 时 ，

要 通 过 合 适 的 宣 泄 渠 道 ，让 压 力 及 时

释放出来。比如，主动向亲人、朋友和

战 友 倾 诉 内 心 的 真 实 感 受 ，听 一 听 他

们 的 意 见 和 建 议 ；将 引 起 压 力 的 事 件

和 情 绪 体 验 记 录 下 来 ，既 能 将 压 力 倾

诉 出 来 ，还 可 以 了 解 自 己 的 行 为 和 心

理反应，从而有针对性地解决问题，培

养积极心态。

新战友，“健康锦囊”请查收
■洪庆任 唐婧瑞

姜姜 晨晨绘绘

药品，是治病救人的特殊物
品。药品安全，关系人身健康和生
命安全。2024年 9月第一周是“全
国药品安全宣传周”。本期，我们
总结了一些用药提示，帮助大家安
全用药。

——编 者

现在，非处方药物（OTC）在很多平

台都可以购买到。不少人认为，非处方

药可以随意使用。殊不知，如果用药不

当，不仅起不到治疗作用，还可能影响

身体健康。生病时如何安全用药？在

此，笔者为大家介绍一些非处方药的用

药误区。

误区一：认为非处方药物无毒副作

用。虽然非处方药物将安全性放在第

一位，但并不意味着使用过程中不会发

生不良反应。即使比较安全的常用药

物，如果使用不当，也可能引起中毒。

建议大家不要盲目使用非处方药，以免

延误疾病的诊断和治疗。

误区二：模仿他人用药。有的人觉

得自身生病症状与他人相似，就模仿他

人用药。然而，许多不同疾病会出现相

似的症状，同一种疾病也可能表现出不

同的症状。因此，生病时要因病、因人

科学使用药物。

误区三：重复使用同类药物。多

种 同 类 药 物 合 用 ，会 使 某 一 成 分 剂 量

摄 入 过 多 ，进 而 对 人 体 造 成 损 害 。 如

许多治疗感冒的药物中都含有对乙酰

氨基酚，如果同时服用多种感冒药，摄

入 的 对 乙 酰 氨 基 酚 剂 量 过 多 ，可 能 会

造成肝脏损伤。

误区四：随意调整用药方式。有的

病 人 用 药 时 会 随 意 更 改 用 药 剂 量 、频

次、时间及疗程，如忘服、病情稍有好转

就自行停药、随意加大剂量。这些不规

范的用药做法，可能会使病情复杂化，

给后续治疗带来困难。

误区五：大量储备非处方药物。有

的人会大量储备非处方药物，以备不时

之需。药品有保质期，过多囤积容易导

致药品过期，造成资源浪费，如果误服

还会增加用药风险。

误区六：把非处方药物当作保健

品。维生素 E 和维生素 C 是抗氧化药

物，有提高免疫力、抗衰老等功效。如

果当成保健品长期大剂量服用，不仅不

能提高免疫力，反而会使免疫力下降，

甚至引发疾病。

误区七：过期药品随意丢弃。过期

药品属于有害垃圾，不能随意丢弃。比

较合理的做法是，退还给医疗卫生机构

统一销毁或放到附近药店、社区设立的

药品回收站。如附近没有药品回收站，

可以破坏药品外包装后放入密封袋，再

投入到有害垃圾桶内。

科学合理用药，对治疗疾病、维护

身体健康具有重要作用。建议大家生

病后及时就诊，在医生指导下合理使用

药物，规避以上用药误区。

（作者单位：海军特色医学中心）

非处方药勿乱用
■宋 琰

茅文宽茅文宽绘绘


