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□记者 牛瑛瑛

本报讯 6月 1日上午，由中国
微循环学会周围血管专业委员会
静脉曲张学组发起，白求恩公益基
金会静脉曲张培训学院、四川省老
年医学学会基层医疗服务专业委
员会、平顶山市中西医结合学会主
办，365医学网、中国硬化网承办，
平顶山市中医院协办的“第二届豫
川静脉曲张综合治疗论坛”在市中
医院门诊楼5楼会议室举行。

据了解，本次会议借助中国微
循环静脉曲张学组和中国白求恩
公益基金会静脉曲张培训学院这
一平台，特邀请四川省宜宾市第
一人民医院的李昭辉副院长与
会。李昭辉是中国微循环学会周
围血管专业委员会静脉曲张学组
副组长、中国白求恩公益基金会

静脉曲张培训学院副理事长。会
议期间，举行了“中国白求恩基金
会静脉曲张培训学院中原分院”
授牌仪式。

静脉曲张是静脉迂曲、扩张引
起的一种病变，是一类涉及多系
统，多专科的疾病。常见的静脉曲
张疾病除了下肢静脉曲张外，还包
括痔静脉曲张、门脉高压-食管胃
底静脉曲张、精索静脉曲张、盆腔
静脉淤血综合征等，病程早期浅静
脉轻度扩张、显露，后期可因静脉
淤血引起营养障碍，继而引起一系
列临床症状。或可因为曲张静脉
破裂危及生命，或者长期慢性病
变，严重影响患者生活质量。

近年来，涌现许多治疗静脉曲
张的方法，让越来越多的学者意识
到，十分有必要建立一套相对规范
的治疗体系。本次会议除了介绍

各种手术和微创治疗静脉曲张的
方法外，还对静脉曲张的术前连续
评估、术后康复等综合治疗进行了
全面讲解。

静脉曲张中医称筋瘤，是由
于先天禀赋不足、久站久坐或劳
累过度、感受寒邪所导致的筋脉
横解、气血淤滞、血壅于下而引起
病变。中医治疗静脉曲张的历史
悠久，方法众多，在保守治疗、术
后康复、外治法、创面管理等综合
治疗中有诸多优势，这也是本次
会议的重点。

市中医院周围血管科主任马
立人告诉记者，本次会议以“综合
治疗，中西医结合”为宗旨，涵盖了
专题演讲、专题讨论、手术直播、手
术录播等形式，全面讨论静脉曲张
传统手术治疗、微创治疗、并发症
处理等内容。★

第二届豫川静脉曲张综合治疗论坛
在我市举办

新华社北京6月3日电（记者
田晓航）母婴健康是重大的公共
卫生问题。记者近日从国家卫生
健康委员会了解到，我国多措并
举保障孕产妇和婴儿的安全与健
康。

近年来，我国加强政策和服
务资源整合，全力保障母婴安
全。根据国家卫健委近日发布的
《中国妇幼健康事业发展报告
（2019）》，党的十八大以来，卫生
健康部门在全国推行母婴安全五
项制度，即妊娠风险筛查与评估、
高危孕产妇专案管理、危急重症
救治、孕产妇死亡个案报告和约
谈通报制度。

“近两年我们结合母婴安全
五项制度建设，积极推进危重孕
产妇救治中心、危重新生儿救治
中心的建设。”国家卫健委妇幼健
康司司长秦耕说，目前全国危重
孕产妇救治中心有3369个，危重
新生儿救治中心有3070个，发挥
了最后的救治兜底作用。

为确保危重新生儿安全健
康，根据报告，我国强化院内产儿
科医生产前、产时及产后密切合
作，要求每个分娩现场有 1名经
过新生儿复苏培训的专业人员在
场。对早产儿进行专案管理，推
动开展早产儿“袋鼠式护理”工
作，改善早产儿生存质量，推广新
生儿早期基本保健、新生儿复苏
等适宜技术，提高新生儿保健工
作水平。

为让广大孕产妇“生得更舒
适”，我国大力促进自然分娩，鼓
励助产机构开展导乐分娩、分娩
陪伴等服务，积极推广分娩镇痛
服务。报告显示，我国产科服务
能力不断提高，产妇分娩体验持
续改善。2018年，全国共有助产
机构2.6万家，助产士18万人，产
科医师近21万人。

记者还了解到，针对出生缺
陷防治难题，国家卫健委采取三
级预防措施，加强出生缺陷防治
健康教育宣传，逐步扩大产前筛
查和产前诊断覆盖面，稳步扩大
新生儿疾病筛查覆盖面，出生缺
陷综合防治能力不断提高。

此外，我国在全社会提倡、促
进和支持母乳喂养取得一定成
效。据了解，全国共有爱婴医院
7036 家。国家十部门加快推进
公共场所和用人单位母婴设施建
设，2018 年底，在应配置母婴设
施的公共场所中，配置率达到
80%以上。

我国多措并举
保障母婴安全和
健康

□记者 王春霞

本报讯 记者日前从市卫健委
获悉，即日起至今年年底，全市各级
医疗机构将开展为期7个月的“清
洁医院”专项行动，以实现各级医院
达到“净化、序化、绿化、亮化、美化”
的目标。

根据市卫健委下发的《“清洁
医院”专项行动实施方案》，此次专
项行动包括各级医疗机构，行动标
准是：围绕“开展环境卫生整治，争
创清洁卫生医院”这个主题，坚持

“问题、目标、效果”三个导向，选准
着力点、突破口，使各医院内外环
境卫生明显改观，单位干部职工卫

生习惯明显提高，推动“清洁医院”
（含各级医疗机构）专项行动达到
净化、序化、绿化、亮化、美化“五
化”要求，建立健全环境卫生管理
长效机制。

此次对“清洁医院”的具体要
求是：（一）组织管理制度健全。有
健全的卫生组织和卫生制度，结合
行业特点，制订切合实际的各项卫
生规章制度，设置有规范的健康教
育宣传专栏，每两个月更换一次，
积极开展各项清洁行动，搞好环境
卫生和绿化美化。（二）内外环境清
洁卫生。人人动手，大搞室内外环
境卫生，认真落实“门前三包”责任
制，全面清理垃圾、杂物、污水、粪

便，做到楼院内外整洁干净，无坑
洼、无积水、无黄土裸露，无污染
物，无卫生死角，环境整洁。禁烟
标志醒目，标识标牌规范。厕所设
施完善，管理规范，清洁卫生，各医
疗机构全面取缔旱厕。（三）基础设
施齐全配套。医院道路硬化平坦，
整洁卫生。垃圾收集容器、公共厕
所等环卫设施规范设置，定期保洁
和维护。庭院栽花种草，绿化植物
定期养护，无死树缺株；精心打造
花园单位、花园小区；坚持功能与
景观相统一，做到乔、灌、花、草搭
配合理，四季花木相间。对各类照
明设施进行全面维修、因地制宜、
提档升级，做到色彩丰富、经济适

用。按要求施划停车线，机动、非
机动车辆停放整齐无占道。（四）卫
生管理正规有序。公共设施配备
齐全，合理布局，整洁完好。对庭
院、公共区域通道和墙体周边杂物
进行全面清理整治，确保无乱搭乱
建、乱堆乱摆、乱扯乱挂、乱停乱
放、乱贴乱画、乱扔乱倒等现象，做
到办公机关、就医场所物品摆放规
范整齐，井然有序，布局合理。（五）
除害防病规范达标。坚持经常性
开展灭鼠、蚊、蝇、蟑螂活动，庭院
无滋生地，三防设施齐全，切实做
好消毒消杀工作。单位内部食堂、
小卖部等符合食品安全和公共场
所卫生管理要求。

此次专项行动自6月启动，分
为四个阶段进行。市卫健委要求各
医疗机构对“清洁医院”专项行动工
作每周开展一次自查；各县（市、区）
卫健委对所辖区域医疗卫生机构每
半月检查一次，每月初上报上月“清
洁医院”工作开展情况。市卫健委
每月抽查暗访一次，对重点单位重
点区域进行专项抽查，每月进行通
报排名，对行动快、工作实、效果好
的单位和个人，进行通报表扬；对重
视不够、推进不力的，进行通报批
评。“清洁医院”专项行动纳入我市
卫生健康系统目标管理，并作为卫
生健康系统各项评优评先、考评考
核的重要依据。

开展环境卫生整治 争创清洁卫生医院

全市“清洁医院”专项行动本月启动

儿童正处于生长发育阶
段，各个组织器官都比较稚
嫩，对外界侵入的结核杆菌抵
抗力差，表现出与成人不同的
特点：

1.对结核杆菌高度敏感：儿
童各组织及器官对结核杆菌高
度敏感，与儿童机体的敏感性
与反应性高有关。高敏感性首
先表现在肺内原发病灶周围广
泛的炎症反应——病灶周围
炎，这是原发灶周围肺组织对
刺激的一种非特异性炎症反
应，一般为良性，短时间内即可
吸收。X线检查可见圆形或大
片浸润阴影。

2.淋巴系统广泛被波及：
原发结核的主要临床表现之一
为全身淋巴结肿大，尤其颈部
及纵隔淋巴结肿大多见，易发
生干酪坏死倾向，甚至穿破支
气管，产生支气管播散。所以，
儿童结核的常见类型之一为支
气管淋巴结结核。纵隔淋巴结
的广泛干酪坏死常为慢性结核
中毒症的主要原因。

3.全身播散倾向：原发感
染时，机体特异性防御机制尚
未形成，感染 5 至 6 周后可发
生淋巴源性、血源性播散，因
此，粟粒性结核与结核性脑膜
炎 最 常 见 于 年 龄 较 小 的 儿
童。有极少部分原发灶进一
步发展，成为肺外结核的根
源。

4.病灶部位特殊：原发病
灶多在肺的外围，各肺叶底部
都可发生，故原发性肺结核结
核杆菌排菌率极低。

5.年龄越小，病情越重：婴
幼儿结核病的病情较3岁以上
者严重，尤其是6个月以内的
婴儿，由于机体防御机能薄弱，
对结核病的抵抗力低下，所以
发病急、进展快，容易全身扩
散，肺内病变常呈大片状浸润、
干酪样坏死，预后较差。

6.预后：原发结核一般预
后良好，90％以上可以自然愈
合，以钙化告终；但有少数潜
伏、进展、恶化，所以原发型肺
结核到青春期发病率较高，故
应积极治疗，可防止结核病复
燃。（市第三人民医院 张彦娜）

儿童结核病
有何临床特点？

结核病防治专栏

6月3日，面戴各种防晒装束的市民，顶着烈日骑车从市区建设路上驶过。
眼下已经进入盛夏时节，因高强度紫外线照射而引起的皮肤病也开始呈现出多发期。市二院皮肤科主任

王国安提醒市民，预防日晒皮肤疾病最重要的是正确防晒，防晒不仅是女士的专利，老人、男士和少儿夏季外出
也要注意采取防晒措施，长时间在阳光下活动，要尽量穿长裤和长袖衣服，面部、颈部、手部都要涂抹相应指数
的防晒品。 本报记者 李英平 摄

盛夏来临 勿忘防晒


