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东盟地区重大热带疾病的防
治与诊疗技术培训班开班

18名外国学员
来琼学习交流

本报讯（记者符王润）10月24日，东盟地
区重大热带疾病的防治与诊疗技术培训班在海
南医学院第一附属医院开班。来自缅甸等5个
国家的18名医生及研究人员，将围绕重大热带
疾病尤其是地中海贫血的发病机制、临床和实
验室诊断、治疗和预防；常规和最新的细胞遗传
和分子遗传技术在产前诊断中的应用等课题开
展学习与交流。

据悉，此次培训为期20天，课程主要包括
重大热带疾病尤其是地中海贫血的发病机制、
临床和实验室诊断、治疗和预防；常规和最新的
细胞遗传和分子遗传技术在产前诊断中的应
用；胚胎着床前诊断中单细胞分析技术的介绍
和新进展；不孕症诊疗新进展；辅助生殖技术相
关遗传风险等。

此次培训班采用集中理论授课、实验演示操
作以及亲身实地考察相结合的方式。学员们还
将实地参观考察海南省生殖医学中心，海南省产
前诊断中心、海南医学院第一附属医院中医科、海
南省干细胞库以及金域临床检验中心，从多个角
度全面了解并掌握目前我国现有成熟的热带地
区疾病特别是地中海贫血的防治、诊疗相关技术，
并与我省专家进行现场交流。

本次培训班由中国科学技术部国际合作司
主办，海南医学院第一附属医院和香港中文大
学承办。

睡觉翻身头晕
可能是“耳石症”惹的祸
■ 本报记者 侯赛

头晕时，感觉天旋地转，躺在床上都不敢翻
身……出现这些症状时，有可能是耳石症惹的
祸。

近日，记者在采访上海中医药大学附属岳
阳中西医结合医院海口分院（海口市中医医院）
脑病科主任韩秀琴时了解到，“耳石症”是一种
临床上常见的眩晕疾病。目前，很多患者因为
对耳石症缺乏足够了解，长时间被眩晕症状折
磨，在求医的道路上走过不少弯路。

什么是耳石症？是耳朵里长了石头吗？医
生表示，耳石症的医学名称为“良性阵发性位置
性眩晕”，是指头部运动至某一特定位置时，出
现的短暂阵发性发作的眩晕和眼震。

据了解，正常情况下，耳石附着在内耳前庭
系统的椭圆囊和球囊中的耳石膜上，是人类重
要的位置感受器。耳石的主要成分是碳酸钙结
晶。正常情况下，内耳中的耳石的分解和合成
处于动态平衡状态，当这种平衡被某种因素打
破时，脱落的耳石可能移位到和椭圆囊相连的
半规管内,诱发耳石症。

据韩秀琴介绍，耳石症导致的眩晕，一般是
在身体处于某个固定的体位时发生的，例如早
上从床上起来、晚上睡觉躺下、熟睡中向一侧翻
身、仰头取物、低头刷牙等都可能诱发眩晕发
作，持续时间从几秒到几十秒，一般不会超过一
分钟。严重时，患者可能还会出现恶心、呕吐、
出冷汗等症状。

长期患有不明原因的眩晕，可能是耳石症
惹的祸，应该及时到医院进行诊断。韩秀琴告
诉记者，医生首先会对患者进行详细的病史采
集，随后会对疑似耳石症患者进行体位变位试
验。过去，医生通过特殊的体位变化检查来诊
断患者是否患有耳石症。目前，该院购入了可
以诊断和治疗耳石症的仪器——眩晕诊疗椅。
患者被固定在旋转椅上，医生通过改变患者体
位来确定其是否患有耳石症。确定耳石异位的
位置后，医生通过眩晕诊疗椅自动旋转改变患
者体位，让进入半规管的耳石重新返回椭圆囊，
帮助患者缓解或消除眩晕症状。

一般来说，经过成功的复位治疗后，大多数
耳石症患者体位变化时出现的眩晕感可以立即
消失。韩秀琴提醒，有些患者经过复位治疗后，
可能还会有头部昏沉感。针对这种情况，患者
可口服一些药物减轻头昏症状，定期到医院复
查。平时，可以适当进行散步锻炼，让头部昏沉
感逐渐消失。

原本破旧的医院环境焕然一新、
停了多年的手术室重新开放、新开设
的妇产科病房温馨整洁……10月20
日，海口市桂林洋医院迎来了重要的
一天——该院由海南省皮肤性病防
治中心（以下简称省皮防中心）全面
接管后，正式重新投入使用。同时，
海口市120急救中心分中心也正式
在该院成立。

改造桂林洋医院
让江东片区患者看病不再难

据介绍，一直以来，由于缺少资
金投入，桂林洋医院办院条件差，人
才流失严重，连普通的住院分娩、检
测等医疗服务都无法提供，当地居
民看病只能往海口市区的医院跑。
虽然挂着二级医院的牌子，原先的
桂林洋医院却远远达不到二级医院
的要求。

“以前看个小病都得坐一两个小
时的车到市区，太辛苦了。”家住桂林
洋的吴贤明说。

为了提升江东片区的医疗服务
和紧急救援医疗能力，解决片区老百
姓看病难问题，今年2月，桂林洋医院
成建制整体移交省卫计委，采取省、

市、区共建的方式，由省皮防中心全
面接管，对该院加强顶层设计，进行
升级改造。

“接收桂林洋医院后，我们发
现该院有效技术设备总值不足100
万元，学科建设有待完善，人员流
失严重。医院要向大专科、大综合
转轨，我们面临着很多难题。”省皮
防中心主任、省皮肤病医院院长黎
青山表示。

经过180天的艰苦奋斗，省皮防
中心先后完成了桂林洋医院收接医
疗服务流程和就医环境、消防安全系
统的改造；整建制建设院前急救、院
内急诊，ICU一体化的EMSS急救体
系以及手术麻醉科、标准产房、内窥
镜诊疗和临床检验科。

“今后，桂林洋开发区、大学城的
医疗服务技术将发生根本的变化。”
黎青山表示，除了已经开设的妇产
科、普通皮肤科、重症医学科等科室
外，今年桂林洋医院还将开设中医
科、眼科、医学美容科、预防保健科等
科室，开放床位86张。目前，该院已
经能够满足江东片区群众的基本医
疗需求。

主治医师吴国欢是桂林洋医院
的老职工。近180天里，他深深感受

到了医院翻天覆地的变化。他表
示，医院的环境、学科建设、人才培
养等方面都有了明显改善，不仅医
生的办公环境和患者的就医环境有
了巨大变化，医生的待遇也明显提
升了。“目前，医院病人的数量明显
增多，我们工作有干劲多了！”吴国
欢笑着说。

据介绍，海口市120急救中心分
中心在桂林洋医院的设立，将大大提
升了该院的急救力量。120分中心的

建设，将有力提升桂林洋地区的医疗
急救能力，切实提高急救效率，提高
江东地区紧急医疗救助能力。

建设省第五人民医院
打造大型现代化医院

黎青山还透露，省第五人民医院
项目的建设也将很快启动。

省第五人民医院是我省卫生计
生事业发展“十三五”规划建设项

目。该项目将在桂林洋医院原址上
新建，第一期项目建设预计将于明年
动工，争取用3年时间完工。该院规
划床位近1000张，开设内、外、妇、
儿、急诊等科室，未来将成为集医疗、
教育、科研、保健为一体的大型现代
化医院和江东地区区域医疗中心，为
江东片区民众提供健康保障。

根据定位，省第五人民医院建成
后，将成为海口市江东片区的区域医
疗中心（医学中心）。该院皮肤专科
水平将达到国家级水平，成为国际医
学美容示范基地。

除了硬件设备的建设，省第五
人民医院项目的人才培养和储备
工作也已经展开。该院将实施“双
百”人才战略，争取在医院落成开
业时，拥有100名副高以上专业技
术职称人员和 100 名硕士以上学
历业务骨干。

“我们计划在3年至5年内，把
省第五人民医院建设成为高度信息
化、现代化、花园式的三级甲等综合
医院，进一步提升海口江东组团医
疗卫生服务能力，为桂林洋地区群
众提供优质的医疗卫生保障服务。”
黎青山说。

（策划\小可 文\阿润）

■ 海南省皮肤病医院 |特约

10月28日是重阳
节，也是我国法定的老
年节。有关数据显示，
目前，中国60岁及以
上老年人口超过2亿，
占总人口的 15.5%。
目前，大部分老人都是
居家养老，海口市120
急救中心副主任欧阳
洁 淼 表 示 ，大 约 有
70%的老人急症发生
在家中。很多患者在
家中突然发病时，家属
的不当急救行为，可能
会加重患者病情。

家有老人，急救误区
■ 本报记者 侯赛

省皮防中心桂林洋院区投入使用
省第五人民医院建设项目即将启动

●发现老人晕厥后，家人
应迅速使其平卧，注意保暖，根
据具体原因进行急救。

●如果老人是因低血糖晕
厥，可以冲杯糖水让其缓慢喝
下

●如因心绞痛晕厥，应让
其立即服下急救药，再送医院

●如果唤不醒老人，应立
即拨打120

●如果老人呼吸及心跳骤
停，应该在等待120时采用心肺
复苏方法，具体方法是：确保老
人仰卧于平地上；将一只手的掌
根放在老人胸部两乳头连线的
中点处，另一只手的掌根置于第
一只手上，手指不接触胸壁；进
行胸外按压，按压时双肘须伸
直，垂直向下用力，按压频率至
少100次/分钟，按压幅度至少5
厘米，放松时掌根不能离开胸
壁；应尽可能持续地进行心肺复
苏，直到专业救护人员到达，或
老人恢复呼吸心跳

●如果老人意识清醒且无
不适，稍事休息后可将其扶起

●如果伴有呕吐，应将其
头部侧向一边，以防窒息

●如果老人昏迷或有语言
障碍，应立即拨打120

●如果伴有剧烈头痛或口
角歪斜等脑卒中症状，不能立
即扶起，以免加重症状，应立即
拨打120

●如果怀疑老人有腰椎损
伤，或不能确定情况，建议不要
随意搬动，等待专业医生救援

（文字\侯赛 制图\许丽）

对感冒等小征兆毫不在意

因天气突变，海口市民邢女士突
然感觉头痛。她以为只是小感冒就没
有太在意，不料近日却因突发脑溢血
被送至医院。

“心脑血管疾病患者，在发病前一
般会有某些征兆，如胸闷、气短、眩晕、
恶心、呕吐等。”杨国帅提醒，高血压患
者除了要及时治疗疾病，还要根据天
气变化适时调整活动场所、增衣添帽、
改变饮食，防止脑溢血发生。

此外，欧阳洁淼特别提醒，一些患
者家属因为心急，拨打120电话时不
说清楚家庭住址就挂上电话。当工作
人员回拨电话时，电话有时又处于占
线状态，这样就导致急救车不能及时
到达救护现场。家属拨打120急救电

话后，应详细向接线员说明救
护车接车地点；和接线员说明
患者现状，了解正确的急救

措施。

对患者置之不理
等待医生救援

“跟胡乱施救相比，有的家属
认为什么都不做只等待医生救援
是对患者最好的处理方式，这也
是一种错误的认识。”欧阳洁淼表
示。

据了解，一位老人在家中突发
中风，并伴有严重呕吐症状，家人虽
然在第一时间拨打120急救，但当
医生赶到现场时，老人已窒息死亡。

欧阳洁淼告诉记者，如果患者
出现昏迷，家属必须保持患者呼
吸道通畅；如果患者有呕吐症状，
家属应立即为其清洗嘴里的呕吐
物，并把患者的头偏向一侧，以防
头部震动而加重病情，同时还要
用手帕或纱布把患者舌
头拉出，防止舌头下坠引
发呼吸道阻塞。心血管
患者应采取右侧卧位，吸
氧、制动，或是让清醒的
患者以其感觉最舒适的
姿势静处。

随意摇晃晕倒患者

接受采访时，海口市120急救中
心副主任欧阳洁淼，向记者讲述了一
个常见的心脑血管疾病急救案例。
一位患有心脑血管疾病的老人外出
买菜时突然晕倒，在场的几位热心人
不断摇晃患者的身体试图使其恢复
清醒。

“心脑血管疾病患者尤其是脑溢
血患者病发时，如果被随意摇晃身体
极有可能会加速出血症状，从而加重
病情。”欧阳洁淼提醒，秋冬季是心脑
血管疾病的高发时期，患者应该减少
单独外出的次数，或者随身携带一张
写明病史和血型的卡片，方便医护人
员进行紧急救治。

此外，还有一种常见的错误急救
行为是患者发病时，家人急于救治，在
救护车到来之前就搬动患者。欧阳洁
淼表示，脑血管患者被背负时，头朝上
的姿势会增加颅压，加重病情；心血管
患者被背负时，胸部会受到压迫，影响
呼吸和心脏扩张。心脑血管患者发病
时，背患者下楼等救护车是最不可取
的行为。

速效救心丸当万能药

近期，琼岛气温开始转凉，记者走
访海口多家医院时发现，老年心脑血
管疾病患者明显增多。

“许多心脑血管疾病患者不仅随
身携带速效救心丸，还将其当成‘万能
药’。”海口市人民医院神经内科主任
医师杨国帅告诉记者，生活中经常见
到，有人当街昏倒时，路人会立即拿出
速效救心丸塞入患者口中。其实，这
种做法有可能会加重患者病情。

“中风是脑血管堵塞引起的，而速
效救心丸是缓解心血管堵塞的，所以
给中风患者服用速效救心丸是药不对
症。”杨国帅解释，速效救心丸能缓解
心绞痛，但并不是万能药。脑部缺血
的中风患者舌下含服速效救心丸后，
可能会扩张血管，导致血压下降。患
者此时脑部本来就需要血液供应，服
用速效救心丸却加重了脑部缺血的情
况。

杨国帅建议，如果中风患者或家
属能够识别中风症状，在怀疑中风发
作时，应该在发病3小时内立即到医
院进行溶栓药物治疗。
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昏倒后的家庭急救

跌倒后的家庭急救

如果遇到突然昏倒
的老人，呼之不应、推之
不醒，但呼吸、心跳依然
存在，家人应该及时予
以正确施救。

家人发现老人跌倒
时，应先观察其表情、神
态，询问摔倒原因，再给
予帮助
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很多老人身患多种慢性疾病，是各种急症的高发人群。 本报记者 袁琛 摄

健康百科

聚焦


