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“很多人误以为中暑只是热得难
受，歇一歇、吹吹风就能好转，这是最
大的误区。”刘圣君强调，中暑不是普
通燥热不适，而是高温引发的急性全
身性急症，绝不能心存侥幸、盲目硬
扛。

轻症中暑若干预不及时，短短数
小时内就会快速进展为重症中暑，引
发全身肌肉痉挛、反复呕吐、高热惊

厥、意识模糊，严重时造成多脏器衰
竭、休克，直接危及生命。

医生提醒，当前中暑进入高发
期，市民要做好科学防护。

户外务工、务农人员需错峰劳
作，避开 10 时至 16 时高温时段高强
度作业，劳逸结合、及时休息。补水
讲究科学适量，高温出汗会流失电解
质，切勿猛灌白开水，建议少量多次

饮用淡盐水、电解质水、绿豆汤，提前
补水。

日常出行尽量穿着宽松透气的
浅色衣物，做好物理防晒，减少热量
吸收。居家老人切记勤通风、常降
温，避免紧闭门窗、闷坐室内，合理使
用空调、风扇，防范隐匿性中暑。

出现头晕乏力、胸闷恶心、肢体
酸胀等中暑预警，需立即停工休息，

在阴凉处降温，症状不缓解及时就
医。

若发现他人中暑高热、抽筋呕
吐、意识模糊，立即转移至阴凉处、松
解衣物，通过擦拭降温、冷敷大血管
处快速散热。意识清醒者少量补充
电解质水，昏迷呕吐者禁止喂水，重
症需立刻送医救治。

日均接诊四五例中暑患者，甚至有老人最高体温达41.4℃

近期高温 中暑高发
医生提醒 切勿硬扛

记者 周晓露通讯员 蒋建军

连日来，富阳持续高温闷热，中暑进入高发阶段。

记者从浙江省人民医院富阳院区急诊医学科了解

到，近期该科室日均接诊四五例中暑患者，累计接诊患

者已近百例。

医生提醒，户外活动要做好科学防暑，遇到身体不

适，千万不要硬扛。

错峰开工，建筑工人还是多次被热晕

患者陈师傅（化名）是一名建筑
工人。当日清晨，他早早进场开工，
上午 10 点气温攀升后，工地按时停
工避暑，直至下午三四点气温回落才
恢复施工。

即便避开了正午高温时段，三伏
天的闷热依旧穿透力极强。下午复
工仅一个多小时，陈师傅便出现头晕
心悸、四肢酸痛、全身发软、小便量少
且发黄等症状。明明身体已经发出

明显预警信号，但他心存侥幸、咬牙
坚持作业，没有及时停工休息。

据工友介绍，陈师傅作业期间多
次突发晕厥，每次在阴凉处稍作休息
便能短暂恢复，他便反复硬撑继续干
活。随着体力透支，陈师傅症状持续
加重，不仅频繁呕吐、肢体抽筋，多次
晕倒过程中还不慎磕伤头部。见情
况危急，工友立即将他送往省人民医
院富阳院区救治。

入院后，医护团队迅速开展体格
检查与相关检验，结合患者高温持续
劳作史，以及反复晕厥、肌肉痉挛、呕
吐、外伤等典型表现，陈师傅被确诊
为中度中暑、热衰竭。

“这是非常典型的劳力性中暑，
伴随明显的热痉挛症状。”该院急诊
医学科主任助理刘圣君解释，高温高
强度劳作会造成人体大量出汗，水
分、钾、钠等电解质快速流失，进而引

发肢体抽搐、全身酸软虚脱，反复晕
厥则是重度脱水、身体供氧不足的典
型表现。

明确病情后，医护团队即刻开展
规范救治，通过物理降温、静脉补液、
纠正电解质紊乱等对症治疗，快速缓
解患者不适。得益于及时有效的医
疗干预，陈师傅各项生命体征逐步平
稳，症状明显好转，经留观治疗后顺
利康复出院。

体温达41.4℃，大伯被确诊热射病

今年 60 多岁的李大伯是绍兴
人，在富阳承包了500亩农田。偌大
一片田地，日常管理、除草管护全部
靠他和妻子两人。

前段时间台风过境，田间杂草疯
长、雨水淤积，各类农活集中叠加，工
作量瞬间翻倍。为抢抓农时，李大伯
整日埋头田间，顶着烈日暴晒，持续
高强度劳作。

在入院前两天，李大伯的身体已
经亮起红灯，反复出现头晕昏沉、浑

身乏力、精神不济的症状。但常年干
农活的他早已习惯吃苦耐劳，总觉得
夏天种田闷热疲惫是常态，忍一忍就
过去了，完全没有放在心上。

直到身体彻底透支、超出承受极
限，李大伯才准备到省人民医院富阳
院区就诊，而在途中，他的病情突然
恶化，当场出现意识障碍、剧烈呕吐。

接诊后，医护人员立刻为其测量
体温，结果令人心惊：李大伯最高体
温达 41.4℃，属于极其危险的超高

热。
“这是典型的重度中暑、热射

病。”刘圣君介绍，热射病是中暑分级
中最危重、致死率最高的急症。持续
超高热会快速攻击人体心、肝、肾等
重要脏器，造成多器官损伤，如果救
治稍有延误，极有可能引发严重后
果，危及生命安全。

结合患者长期高温田间劳作史、
持续高热、意识模糊、反复呕吐等一
系列典型症状，医生当即确诊为重度

中暑（热射病）。
为快速阻断病情进展，急诊团队

立即启动紧急救治流程，为李大伯开
展极速物理降温、脏器功能保护、快
速补液、纠正内环境紊乱等治疗，全
力稳住生命体征。

经过治疗，李大伯的体温逐步回
落，各项异常检查指标慢慢下降、趋
于平稳，危险症状逐步缓解。住院六
七天后，李大伯彻底脱离危险，顺利
出院回家休养。

这两类人群，中暑高发

结合近期接诊的中暑病例，刘圣
君总结出两大高发人群。

第一类是户外高强度作业人群，
涵盖工地施工人员、装修工人、外卖
配送员、田间务农人员等。这类人群
长期暴露在露天高温环境，或在闷热
不通风的密闭场地作业，体力消耗
大、出汗量多，水分和电解质快速流

失，很容易诱发脱水、电解质紊乱，进
而引发热痉挛、热衰竭，严重时发展
为热射病。

第二类是居家高龄老年人群，也
是最容易被忽视的高发群体。很多
老年人秉持节俭习惯，或是惧怕吹
风、受凉，三伏天高温闷热天气依旧
紧闭门窗，不开空调、风扇，导致室内

空气不流通、热气堆积，形成“焖蒸
式”密闭环境。

刘圣君说，这类隐匿性中暑发病
过程缓慢，初期仅表现为轻微乏力、
头晕，不易察觉，等到出现明显不适
时，往往已经发展为中重度中暑，风
险远比户外中暑更高，也是老年人高
温意外的主要诱因。

除此之外，周末休闲出游人群中
暑病例也呈阶段性增多。不少市民
周末外出玩水，误以为有水的地方温
度低、不会中暑，实则体表水分蒸发
后，热量持续堆积，加上长时间暴晒，
返程后极易突发中暑，成为容易被忽
视的中暑场景。

医生提醒，做好科学防护

医护人员救治陈师傅

本报讯（记者 周晓露 通讯员 管玲琳）近
日，市民邓师傅专程来到区中医院设备科向职
工倪彩蓉当面致谢。为感谢当日的及时救助，
邓师傅送上两千元现金及果篮，倪彩蓉婉言谢
绝。这究竟是怎么回事呢？

7 月 24 日清晨，倪彩蓉上班时，发现一名
中年男子晕倒在路边。倪彩蓉快步上前，蹲下
反复大声呼唤：“师傅，你怎么了？能听见我说
话吗？”几番呼喊后，男子缓缓睁开双眼，撑着
地面，艰难起身。

倪彩蓉观察发现，男子嘴角有血迹，面色
苍白，状态十分虚弱。她当即从随身包中取出
纸巾，递到男子手中，让他擦拭血迹。男子称
头部发昏，完全记不清何时倒地、为何突然晕
厥。

倪彩蓉耐心询问他是否存在胸闷、头晕加
重等不适症状，确认他能自主行动后，小心搀
扶他前往区中医院急诊室。倪彩蓉将男子妥
善交接给医护人员后，才赶回科室上班。

时隔几日，身体好转的邓师傅经多方打听
找到倪彩蓉，特意登门道谢。据悉，邓师傅当
天因发热伴腹痛前往区中医院复诊，没想到还
没到医院就晕倒在路边。

“那天真的是太感谢你了，这点心意你一
定要收下。”邓师傅说。面对沉甸甸的酬金，倪
彩蓉坚决不收。她表示，自己身为医院职工，
遇到群众突发险情，出手相助是本能，换作任
何一位同事，都会毫不犹豫地伸出援手。

路遇晕倒市民
及时伸出援手

本报讯（记者 周晓露 通讯员 徐丽静）为
落实相关工作要求，严厉打击灭火器虚假维
修、维修质量不达标等违法行为，近日，区消防
救援局联合市公安局富阳区分局、区市场监管
局开展联合检查。

检查组来到富春街道住宅小区，对公共区
域灭火器开展质量核查，逐一查验小区楼道、
消防控制室配置的灭火器。检查组重点核查
灭火器维修标识、钢瓶压力、出厂及维修日期、
维修单位资质等信息，甄别是否存在虚假维
修、套用不合格维修标签等情形。针对排查出
的需送检样品，检查组现场规范完成信息登
记、封存贴标，全程做好影像记录，统一送检测
机构开展专业质量检测。此次联合抽检，是区
消防救援局推进灭火器维修专项治理的具体
举措，后续将根据检测结果分类处置、溯源核
查，针对性开展整治行动。

下一步，富阳消防将持续联动相关职能部
门，开展沿街商铺、劳动密集型生产企业、重点
单位消防产品抽查送检，完善辖区灭火器维修
台账，加大对虚假维修、不合格消防产品打击
力度，守护辖区群众消防安全。

多部门联合开展
灭火器专项抽检

倪彩蓉（右）与邓师傅合影

富阳日报公益广告


