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本报讯（记者 叶辛 通讯员 黄
沥欢）在浙西南的青山翠谷间，一场
聚焦乡镇女性健康与成长的暖心行
动悄然展开。近日，丽水市妇联与
杭州电子科技大学师生联动开展

“予她同行”爱心互助计划暨女性健
康公益志愿项目，成立“女性健康志
愿服务基地”，全面守护乡镇女性身
心健康。

在偏远乡镇，女性卫生用品获
取不便、健康知识匮乏等问题长期
存在，而更深层次的困境，是“月经
羞耻”带来的沉默枷锁。许多未成
年女性甚至羞于在家人面前谈及月
经，杭电师生的调研数据令人揪心：
莲都区老竹畲族镇超 60%的青春期
女生曾因月经突然造访却羞于求

助；当地乡镇便利店至今仍习惯用
黑色塑料袋封装卫生巾，这种特殊

“包装”无声强化着女性对生理期的
回避心理。“‘月经羞耻’看似是观念
问题，实则暴露出基层女性健康权
益保障体系的缺位。”杭州电子科技
大学计算机学院团委副书记曾思予
道出这一现象背后的深层问题。

破题之笔落在民族学校女厕外
墙上，印着月季花的互助盒内，整齐
码放着独立包装的卫生巾。“以前突
然来月经时，周遭同学都没有随身
携带卫生巾的习惯，我只用作业本
纸应急。现在教室门口就有互助
盒，再也不会担心了。”老竹民族学
校初二女孩蓝乐焓抽下一片卫生
巾，“杭电的姐姐们还教我们，卫生

巾不及时更换会滋生细菌，这些知
识太重要了。”

为维护乡镇女性身心健康，帮
助她们“坦然面对”生理现象，市妇
联与高校的深度协作，挂牌成立“女
性健康志愿服务基地”，构建起“物
资供给+知识普及+健康检查”女性
健康支持体系。此外，市妇联与杭
电师生还在老竹民族学校开展关于
女性生理健康的卫生讲座，用科学
知识驱散“月经羞耻”的阴霾，让健
康理念逐渐深入人心。

近年来，市妇联立足职能定位，
以实施妇女健康促进项目为契机，
紧密联系相关部门，持续做好基层
妇女健康服务工作，加大对偏远乡
镇女性的关爱帮扶力度，引导更多

基层女性树立自我保健意识，为女
性健康保驾护航，为健康丽水建设
贡献巾帼力量。

“我们不仅要解决卫生巾的‘有
无’问题，更要构建政府、高校、社
区、家庭联动的女性健康支持体系，
要让女性健康权益保障像呼吸一样
自然。”市妇联相关负责人介绍，“我
们将进一步联动基层卫生站提供免
费妇科筛查，全面守护乡镇女性身
心健康。”

暮色中的校园黑板，学生用彩
色粉笔镌刻：“今天，月经不再是秘
密。”这场跨越城乡的公益行动，以
一片卫生巾为起点，正撬动着城乡
健康资源分配的深刻变革，为乡镇
女性撑起一片健康晴空。

“女性健康志愿服务基地”成立

全面守护乡镇女性身心健康

本报讯（记者 麻东君 通讯员
徐奕）5 月 13 日 18 时 30 分，遂昌县
蔡源乡发生惊险一幕：一名 15个月
大的男童小杰（化名）意外坠入池
塘，生命危在旦夕。这场与死神的
赛跑，为所有监护人敲响了安全的
警钟。

事发当日下午，小杰由奶奶带
领在村内玩耍。因临时处理事务，
未能持续看护小杰。年幼的小杰不
知不觉来到池塘边，不慎跌入水
中。当奶奶发现孩子失踪、在池塘
水面看到漂浮的小杰时，瞬间崩溃
呼救。

附近村民听到呼喊后，立即冲
向池塘，跳入水中将小杰救起。此
时的小杰已陷入昏迷，嘴唇发紫、呼
吸微弱。村民一边拨打 120急救电

话，一边与奶奶配合，对小杰实施心
肺复苏：胸外按压、清理口腔异物、
人工呼吸……一系列急救措施持续
进行，为后续抢救争取了宝贵时
间。随后，小杰被紧急送往当地医
院，次日凌晨转至丽水市中心医院
急诊科。

在急诊医生团队的全力抢救
下，5月 14日 11时许，小杰成功拔除
呼吸管，恢复意识。目前其生命体
征平稳，但仍需住院观察，确保神经
系统及各器官功能完全恢复。

丽水市中心医院急诊医学科医
生肖礼民表示，此次事件虽有惊无
险，但也为广大家长敲响了安全警
钟。究竟如何预防溺水呢？肖礼民
指出，儿童溺水事件近年频发，家长
和监护人一定要加强对儿童的有效

看护，预防需做到“三心”：
看护用心：对学龄前儿童实行

“近距离、不间断、不分心”监护，尤
其在水域周边，片刻不可脱离视线；

教育入心：从幼儿期开始通过
绘本、动画等形式灌输“水危险”概
念，青少年群体需通过学校、家庭联
合开展防溺专题教育；

环境当心：在庭院水井、村口池
塘等区域加装防护栏、警示标识，减
少儿童接触风险。

同时，要尽早对孩子进行防溺
水安全教育，教导孩子认识溺水的
危险性，让孩子了解私自下水的严
重后果。对于青少年群体，学校和
家长要共同加强防溺水知识的普
及，组织开展防溺水宣传活动，提高
青少年的自我保护意识。

此次事件中，村民和奶奶对小
杰进行心肺复苏的举动意义重大，
为专业救治争取了黄金时间。也提
醒广大家庭，急救技能普及至关重
要，大家最好掌握心肺复苏等一些
急救知识，以备不时之需。心肺复
苏主要包括胸外按压和人工呼吸，
胸外按压需双手交叠，用掌根在两
乳头连线中点处，以每分钟 100—
120 次的频率、深度 5—6 厘米进行
按压；人工呼吸前要清理口腔异物，
捏住患者鼻子，口对口吹气，每次持
续 1 秒以上。掌握这些急救技能，
关键时刻或许就能挽救一条生命。
在此呼吁全社会重视起来，携手为
孩子们筑牢防溺水的安全防线，让
孩子们能在安全的环境中快乐成
长。

15个月男童溺水险酿悲剧 医生紧急提醒：

这些防溺急救知识须牢记

为纪念第78个“世界红十字日”，近日，丽水市红十字会在各地开展了主题宣传活动，通过“三救三献”知识普及、应急救护体验等，弘扬“人道、
博爱、奉献”的红十字精神。 记者 麻东君 通讯员 杨伟贵 摄

本报讯（记者 林坤伟 通讯
员 雷莹莹 高胜）日前，丽水经济
技术开发区企业浙江贝尼菲特药
业有限公司旗下中药养生茶饮品
牌“四季九方”市中心医院店正式
开业。“四季九方”面世不仅是中医
药科研成果转化的创新实践，更标
志着丽水经开区健康医药产业向

“产学研用”一体化迈出重要一步。
据了解，“四季九方”由贝尼菲

特与市中心医院联合打造，依托双
方共建的中医药传承创新与养生
中心、院企成果转化示范中心，将
古籍验方与现代健康需求深度融
合，研发出一系列兼具养生功效与
年轻化体验的茶饮产品，以创新理
念提升浙江省中医药养生饮品的
品质体验。

“推出‘四季九方’是我们在大
健康领域的战略性布局，更是‘医
研—企产—民用’闭环的创新实
践。未来，我们将持续深化与市中
心医院的‘产学研用’一体化合作
机制，打造院企合作新样板，重点
突破中医药标准化、国际化等课
题，推动更多科研成果转化为现实

生产力。”贝尼菲特董事长吴立华
说。

“四季九方”落地生金，是丽水
经开区推动健康医药产业延链、补
链、强链的生动缩影。近年来，丽
水经开区通过搭建院企对接平台、
优化助企服务体系、落实专项产业
政策等举措，加速绿水青山向健康
医药产业高地蝶变。以贝尼菲特
为例，丽水经开区通过整合科研资
源、优化审批流程、提供资金扶持
等“一站式”服务，帮助企业打通

“实验室—生产线—茶饮店”关键
环节，不仅助力贝尼菲特实现快速
发展，更推动多个项目实现高效落
地。

“未来，我们将致力拓展院企
合作新模式，精准对接企业需求，
加速健康医药科研成果转化，提升
助企服务质效，推动设立专项产业
基金，提供‘一对一’政策辅导，进
一步强化产业链协同创新，培育更
多行业标杆企业，为健康丽水战略
贡献更多‘经开经验’。”丽水经开
区富岭产业平台运营公司相关负
责人表示。

推出“中医药+茶饮”

丽水经开区
“链”上发力健康医药产业

本报讯（记者 麻东君 通讯
员 徐海波 卢洁芳）19岁，本是肆
意绽放的花样年华，可少女小美
（化名）却被持续两个多月的异常
阴道出血，无情打破了平静的生
活。起初，她和家人都以为这不过
是常见的月经不调，并未放在心
上。直到近日，病情持续不见好
转，小美才来到丽水市人民医院就
诊。令人揪心的是，医生通过检查
发现，她的卵巢部位存在巨大包
块。后续的病理诊断结果，更是如
同一记重锤——小美被确诊为卵
巢卵黄囊瘤，这是一种恶性肿瘤。
面对这样的诊断结果，小美和家人
瞬间陷入了巨大的痛苦与焦虑之
中。

丽水市人民医院迅速集结妇
科、生殖医学科等多学科团队，
展开联合会诊，为小美量身定制
了一套“个体化治疗方案”。手
术是治疗的关键一环，在手术过
程 中 ，医 护 团 队 凭 借 精 湛 的 医
术，在完整切除肿瘤的同时，成
功保住了小美健康的卵巢和子
宫 ，为 她 保 留 了 未 来 生 育 的 希
望 。 术 后 ，医 护 团 队 立 即 启 动
GnRHa（促性腺激素释放激素抑
制剂）治疗，最大程度减少化疗
对卵巢功能的损伤。在化疗方案
的选择上，采用生殖毒性相对低
的 BEP（博来霉素+依托泊苷+顺
铂）方案，兼顾了治疗效果与生
育力保护。目前，小美术后恢复
良好，正在接受化疗，向着康复
稳步迈进。

这一病例无疑为大众敲响了

一记警钟：青春期女孩同样可能遭
遇妇科肿瘤的威胁。在很多人的
认知里，妇科肿瘤似乎是中老年女
性的“专属疾病”，但事实并非如
此。像小美所患的卵巢卵黄囊瘤，
就属于卵巢恶性生殖细胞肿瘤，常
见于 10—30岁女性群体。这类肿
瘤在早期，症状往往十分隐匿，极
易被误诊为肠胃不适或普通的月
经不调。当出现持续或反复的下
腹疼痛、腹胀，短时间内腹部明显
增大，月经紊乱、异常出血，以及不
明原因的消瘦、乏力等症状时，一
定要提高警惕，及时前往医院就
诊，切不可掉以轻心。

此外，部分家长还存在“妇科
检查会伤害孩子”“没结婚就不用
做妇科检查”的错误观念。实际
上，青春期女性的妇科体检主要
采用经腹部超声检查，这种检查
方式无创、无辐射，不会对身体造
成任何伤害。从女性月经初潮开
始，就应当重视生殖健康问题。
通过定期检查，能够及时发现卵
巢囊肿、肿瘤等潜在隐患，从而有
效规避未来可能出现的更大风
险。

在此，特别提醒广大青春期
女孩及其家长，妇科体检并非成
年人的“专利”。建议青春期女孩
每年进行 1次盆腔超声检查，这种
检查方式无痛无创，能够及时发
现潜在健康问题。若存在家族病
史，或身体出现异常症状，则需缩
短筛查周期，做到早发现、早诊
断、早治疗，共同守护青春生命与
美好未来。

出血持续2个多月，19岁少女确诊卵巢癌

多学科协作
守护生命与生育希望

本报讯（记者 麻东君 通讯员
徐奕）一觉醒来，视线从清晰变得
模糊；活动片刻，眼前突然陷入黑
暗……近日，丽水市中心医院眼科
门诊接连接诊两例“特殊”患者，他
们的遭遇令人揪心，也为市民们敲
响了眼部健康的警钟。

市民吴女士晨起，右眼毫无征
兆地失去光明，眼前一片模糊；刘
大爷在公园晨练放松肩颈时，瞬间
两眼一黑。经检查，两人均患上了
严重的眼科急症——视网膜动脉
阻 塞 ，也 就 是 俗 称 的 眼 睛“ 中
风”。幸运的是，在医护团队的全
力救治下，吴女士和刘大爷的视力
逐渐恢复，病情显著好转。这场与
时间赛跑的视力保卫战，让人们深
刻意识到眼睛“中风”的危害不容
小觑。

丽水市中心医院眼科护士长朱

瑜 介 绍 ，视 网 膜 宛 如 相 机 的“ 底
片”，是眼睛感知光线、传递视觉信
息的核心部位；而视网膜动脉则是
为视网膜输送氧气与营养的“生命
线”。一旦视网膜动脉发生阻塞，视
网膜会因缺血缺氧迅速受损，导致
视力急剧下降，严重情况下甚至会
造成永久性失明。

视网膜动脉阻塞的症状具有明
显特征。最为常见的是突发性、无
痛性视力下降，且大多发生在单眼，
视力下降程度与动脉阻塞情况密切
相关，部分患者的视力在短时间内
会出现断崖式下跌。此外，不少患
者还会出现视野缺损，眼前仿佛被
黑影遮挡，或是视野范围明显缩小；
少数患者还会伴随眼睛疼痛、头痛、
恶心等不适症状。

哪些人群更容易遭遇眼睛“中
风”呢？朱瑜介绍，中老年人首当

其冲，随着年龄增长，血管弹性变
差，动脉硬化风险增加，视网膜动
脉阻塞几率也随之上升。其次是

“三高”人群，即高血压、高血脂、糖
尿病患者，血管内皮易受损，血栓
形成风险高，是高发群体。另外，
长期吸烟、肥胖、患有心脏病或颈
动脉狭窄的市民，同样是高危人
群。吸烟有害物质、肥胖代谢紊乱
以及心脏和颈动脉问题，均会影响
眼部血液循环。

一旦发生视网膜动脉阻塞，治
疗必须争分夺秒，尽快恢复视网膜
血供是关键所在。在药物治疗方
面，常用溶栓药物溶解血栓、扩张血
管剂改善视网膜微循环，同时配合
降低眼压药物减轻眼内压力，促进
血流恢复。手术干预上，针对部分
处于急性期的患者，可采用眼球按
摩、前房穿刺放液等方式快速降低

眼压，促使血栓向远处移动，恢复部
分血流。此外，高压氧治疗通过提
高血氧分压，对改善视网膜缺血状
态效果显著，尤其是在发病早期介
入，往往能取得较好疗效。

预防视网膜动脉阻塞同样至关
重要。朱瑜表示，市民要积极控制
高血压、高血脂、糖尿病等基础疾
病，定期监测指标，谨遵医嘱治疗。
生活中，务必戒烟限酒，保持健康体
重，适量运动，避免过度疲劳。尤其
是高危人群，定期眼科检查必不可
少，以便早期发现病变，及时干预治
疗。

最后特别提醒，一旦出现视力
突然下降等可疑症状，千万不要抱
有侥幸心理，务必立即前往医院就
诊。抓住治疗的黄金时机，才能更
好地守护我们的眼部健康，避免不
可挽回的视力损伤。

眼睛也会“中风”

视力骤降需即刻就医
记者近日从国家卫生健康委

获悉，近日印发的《老年医学科建
设与管理指南（2025年版）》明确要
求有条件的二级及以上综合医院
要开设老年医学科，并细化科室设
置、人员配备、服务模式等标准。

新版指南在 2019年试行版基
础上修订而成，强调老年医学科应
当以老年患者为中心，强化老年人
群重点疾病的早期筛查与早诊早
治，在做好各种疾病诊疗的同时，
规范开展老年综合评估，强化老年
综合征管理与共病处理，加强安全
用药指导，关注老年人心理健康，
最大限度维持或改善老年人功能
状态、提高其独立生活能力和生活
质量。

根据新版指南，老年医学科应
当设置门诊诊室、病房、综合评估
室。三级综合医院老年医学科住
院床位数不少于 20 张，二级综合
医院不少于 10张。老年医学科门
诊、病区及相关公用场所应当执行
国家无障碍环境建设有关法律法
规，进行适老化改造，符合老年患

者活动场所及坐卧设施安全要
求。同时，应当配置基本抢救设
备，包括气管插管设备、简易呼吸
器、心电监护仪、心脏除颤仪等。
鼓励医院设置辅助洗浴设备、电动
护理床、自主转运装置、肠内营养
液输注泵、康复训练设备等。

新版指南要求，老年医学科要
逐步建立多学科团队工作模式，根
据临床工作需要，主动吸纳内科、
肿瘤、中医、康复、精神心理、护理、
药学、营养等各专科医护人员，开
展多学科联合诊疗、共病诊疗特色
服务，积极应用中医适宜技术和中
西医结合诊疗方案，推动老年医疗
服务从单病种诊疗模式向多病共
治模式转变。

在人员配备方面，老年医学科
每张病床应当配备医师不少于 0.3
名，配备护士不少于 0.6 名。老年
医学科医师配置应当确保落实三
级查房制度。鼓励医院配备康复
治疗师、营养师、心理治疗师、临床
药师等人员。

据新华社

有条件的二级及以上综合医院
要开设老年医学科


