
宫腔镜以其经自然腔道施术以及
创伤小、恢复快、住院时间短等优势
在临床应用上日益普及。宫腔镜手术
已经与开腹手术、阴式手术、腹腔镜
手术一并成为妇科四大基本手术。近
年来，宫腔镜手术已成为诊断及治疗
子宫疾病的首选。

漯河医专三附院妇产科副主任医
师朱慧敏介绍，医生利用宫腔镜能直
接检视宫内病变，对大多数子宫内疾
病可作出精确诊断。适用于异常子宫
出血、不孕症或习惯性流产、子宫黏
膜下肌瘤、子宫内膜息肉、宫腔粘
连、子宫内膜癌等疾病。具体见以下
情况：

1.育龄期女性出现非月经期的子宫
出血、不孕症或习惯性流产、子宫纵
膈、宫内节育器异常以及彩超提示宫
腔内有异常回声等症状时需要做宫腔
镜检查或治疗。

2.更年期及老年女性经彩超检查提
示宫腔内异物、宫腔内有异常回声以
及节育器嵌顿、绝经后阴道出血等需
要用宫腔镜进行明确诊断和治疗。

朱慧敏提醒，宫腔镜检查前48小
时禁止性生活，禁止阴道冲洗和上
药。宫腔镜的检查最好时间是月经干
净后的一周之内，异常子宫出血者可
以选择血量不太大的时候进行检查，
绝经后的老年女性在排除阴道炎症后
可随时进行检查和治疗。

“宫腔镜以其经自然腔道进行检查
和治疗，痛苦小，恢复快。单纯的宫
腔镜检查可以在门诊完成，需要宫腔
镜手术的病人一般需要住院治疗。”朱
慧敏说，宫腔镜检查是早期发现和准
确诊断子宫内膜癌的有效方法。45岁
以上异常子宫出血的女性是高危人
群，需要尽早到正规医院进行宫腔镜
检查。

漯河医专三附院提供

哪些情况要做宫腔镜检查

研究显示，人们感染新冠病毒后
发生重症和死亡风险提高的两个重要
因素是年龄和基础性疾病。据国家卫
健委日前发布的数据显示，重症患者
中的65%是60岁以上的老年人；在这
些罹患重症的老年人中，80%合并有
基础疾病；在重症老年患者中，65%
的人没有接种疫苗。所以，老年人更
应接种新冠疫苗。

那么，老年人接种新冠疫苗安全
吗？老人有基础病能接种新冠疫苗
吗？为何老年人要接种新冠疫苗加强

针？今天，专家对老年人接种新冠疫
苗的相关问题进行解答。

问：我今年76岁，还需要接种新
冠疫苗吗？

答：需要。60岁及以上的老年人
因为基础疾病较多，感染新冠病毒
后，发生重症和死亡的风险要高于年
轻人。接种新冠疫苗后，大部分人群
特别是老年人可以获得抵抗新冠病毒
的免疫力，降低感染风险和患病后的
严重程度。

问：我有高血压，能打疫苗吗？
答：需要根据血压控制情况。只

要健康状况稳定、药物控制良好的慢
性病人群，都可以接种新冠疫苗。相
反，无论患有哪种疾病，如果正处在
急性期，都不建议接种疫苗。世界卫
生组织建议，老年人尤其是有患有慢
性基础性疾病的老年人优先接种新冠
疫苗。

问：接种新冠疫苗后会有不良反
应吗？

答：反应率很低。目前我国已完
成 32亿剂次新冠疫苗接种，总体来
说，我国新冠疫苗安全性良好，大多
数是发生一过性发热等轻微反应，一
般不需要处理。

问：我基本不出门，有必要接种
新冠疫苗吗？

答：有必要。即便老年人不常出
门，家中其他成员也可能将新冠病毒
带回家，导致老年人被感染。

问：我有心脏病，接种新冠疫苗
前后需要停药吗？

答：不需要。处于疾病稳定期的
患者，接种新冠疫苗前后仍应按医嘱
用药，包括高血压、糖尿病、心脏
病、甲减等患者使用的常规药物。具
体可参考相关药物说明书。

问：接种新冠疫苗后还会感染新冠
肺炎，是不是说明新冠疫苗效果不大？

答：并不是。任何疫苗的保护效
果都无法达到100%。老年人是感染新
冠病毒后发生重症、死亡的高风险人

群，接种疫苗后，可以大大降低重症
和死亡的风险。

问：病毒一直变异，接种新冠疫
苗还有用吗？

答：有用。研究表明，现有新冠
疫苗通过诱导产生的抗体对德尔塔、
奥密克戎等变异株的中和作用虽有不
同程度下降，但仍有保护作用，尤其
是预防重症和死亡的保护效果显著。
尽早接种，就能够尽早得到保护。

问：我打过两针疫苗，还需要打
加强针吗？

答：需要。老年人接种新冠疫苗
后产生的中和抗体水平低于年轻人，
随着时间推移，中和抗体水平下降幅
度将更大。因此，老年人不仅要完成
疫苗的全程接种，还要按照6个月的时
间间隔接种加强针。

新冠疫苗安全有效，老年人获益
更大，不仅要尽快接种新冠疫苗，还
要及时进行加强免疫。

市疾病预防控制中心提供

老年人更应接种新冠疫苗
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■本报记者 刘彩霞
通 讯 员 理 想

本轮新冠肺炎疫情发生以来，很
多“白衣战士”奋勇当先、冲锋在
前，无数志愿者奔赴抗疫一线。在市
中医院，有一支坚守在抗疫“后方”
的中医药保障救治队伍，他们为了保
障疫情防控工作人员和隔离人员用上
防疫中药，每天不停地称药、煎药、
送药，在这场疫情阻击战中贡献了力
量。

按照市疫情防控指挥部部署，市
中医院党委迅速组织中医专家认真研
讨国家诊疗方案，结合河南省新冠肺
炎中医药预防方案，并针对目前漯河
的气候特点及临颍疫情发展态势做出
研判，确定了预防新冠肺炎的制剂处
方并全面生产，为全市人民带来科学
有效的防治新冠肺炎中医药。

3月24日，接到市疫情防控指挥
部指令后，市中医院党委副书记、院
长陈来恩立即前往临颍县各医院督导
中药煎制工作，并指导不同人群的药
物发放工作。自2020年首次疫情发
生以来，他多次奔赴“疫”线，在高
强度的工作环境下，发挥党员干部先
锋模范作用，带领该院医务人员筑起

抗击新冠肺炎疫情防线。
面对疫情，市中医院药学部医护

人员在副院长楚中亚带领下，开展防
疫中药煎制工作。精选饮片、严把质
量、浸泡煎煮、沉淀过滤、真空包
装……为了能及时、保质保量为群众
提供防疫中药，医护人员严格按照中
药方剂制备流程赶制预防汤剂。

3月24日以来，市中医院药学部
的15名工作人员每天早晨6点多就开
始工作，经常加班至次日凌晨。根据
疫情防控要求，外地车辆不能进入市
区，该院出现中药饮片严重不足的情
况。针对该情况，药学部主任陈朝锋
迅速多方沟通协调并前往高速路口接
收防疫用药。十几天来，他们连续奋
战，并针对重点人群的症状轻重加急
煎制不同的临方制剂，齐心协力克服
时间紧、任务重的困难，用实际行动
践行初心和使命，义无反顾地守稳抗
疫“大后方”。

截至4月7日凌晨，市中医院共
生产、发放预防新冠肺炎中药制剂
24万余袋，对轻症转重症患者以及
前期的疑似和发热病例起到了很好
的控制作用，优质高效地完成了全
市隔离点的中医药保障任务。

为了保证隔离人员及时、有效使
用防疫中药，市中医院中医药干预组
医务人员对隔离人员逐个进行电话问
诊，询问他们服药后的情况，督促他
们按时、按量用药。同时，对部分情
绪焦虑的人员耐心疏导，他们在送出
中药制剂的同时，也开出“心理处

方”，保证隔离人员的身心健康。
“炮制虽繁，必不敢省人工；品

味虽贵，必不敢减物力。”这是市中
医院医护人员遵循的匠心精神。在疫
情防控工作中，他们充分发挥中医药
优势，不断加强中医药干预，为战胜
疫情努力，为人民健康护航。

跑出“加速度”助力疫情防控
——市中医院中医药保障工作纪实

精选饮片，严把质量。 理 想 摄

■本报记者 刘彩霞
“目前临颍的疫情防控工作都在

有序进行。只是一想到家中临近预

产期的妻子，我有
些放心不下。”4月
4 日傍晚，忙完一
天工作的漯河支援
临颍医疗队队员吴
昊在电话中告诉记
者。

3月 24 日下午
4 点，市中心医院
接到上级指示，抽
调 10 名医生、30
名护理人员及 2名
感 控 人 员 支 援 临

颍。当时，吴昊的妻子正值孕晚期
需要照顾。吴昊积极与妻子和家人
沟通，得到他们的理解和支持后，

义无反顾地加入了支援临颍医疗
队。

到达临颍后，由于是市中心医
院感染防控办公室医务人员，又有
参与漯河支援许昌疫情防控的工作
经验，吴昊成为漯河支援临颍医疗
队感控负责人，负责14个隔离点的
感控工作。面对重任，他迎难而
上，与隔离点感控人员对接，对各
个隔离点感控工作进行督导，抓问
题、抓细节、促整改，保障各隔离
点有序、规范开展感控工作。

“每天早上7点多到各隔离点进
行督导检查，对护理人员和工作人
员遇到的问题及时解决或反馈，下
午5点将当天的工作内容汇总发给

上级领导。”谈及工作，吴昊说，除
了督导检查隔离点的后勤工作外，
还需要指导工作人员正确穿戴防护
设备，并对隔离点护理人员和工作
人员不定期进行防护知识培训。吴
昊凭借对待工作严谨高效、一丝不
苟的态度，在隔离点感控人员的配
合下，消除了一个又一个感染隐
患，科学有效地降低了隔离点疫情
传播风险，有效地保护了隔离点人
员的安全。

“妻子的预产期马上到了，每天
晚上，我都会通过视频电话了解她
的身体状况。相信在全市市民的共
同努力下，这次疫情一定会早日结
束。”吴昊满怀信心地说。

吴昊：义无反顾投身防疫

吴昊对隔离点医护人员进行线上防护知识培
训。 市中心医院提供

本报讯（记者 刘彩霞 通讯员 林佳
宝）近期，市二院积极开展医务人员医德医风
考评工作。此项工作由该院审计监察科牵头，
将医务人员医德医风档案表格向全体医务人员
发放，医务人员进行详细填写。随后，由科
室、医院层层核实确认后进行考核，并将考核
结果纳入医务人员的医德医风档案。

医德医风档案动态反映了该院医德医风建
设工作和医院职工的职业道德、工作水平以及
精神面貌，是该院医德医风实践的真实记录，
客观真实地展现了医院职工的道德风采。市二
院每年进行一次医德医风考评，将表扬奖励、
投诉举报、失职失误等作为考评重要参考依
据，通过个人自评、科室意见、医院总评，划
分为优秀、合格、基本合格、不合格4个等
级。该院坚持实事求是、客观公正的原则，对
每位医务人员作出医德考评结论，并将医德医
风考评结果与年度评优评先和晋职晋升挂钩。
医德考评结果为优秀或良好的，年度考核有资
格评选优秀，考评结果较差的，年度考核为不
合格。

据市二院相关负责人介绍，建立医务人员
医德医风档案有积极的管理意义。一是具有教
育导向作用。医德医风档案的建立和档案材料
的形成是教育的过程。在落实医德医风档案制
度的宣传动员、个人自评、定期考核过程中，
医务人员廉洁自律意识得到进一步加强，医疗
队伍整体素质得到进一步提升，逐渐形成了风
清气正的医院环境。二是具有激励约束作用。
该院标准化、规范化和长效化管理医德医风档
案，并将医务人员收到感谢信、匾额，拒收钱
物的情况及工作奖惩情况等录入档案，充分发
挥其激励约束作用，调动了医务人员工作的积
极性。三是具有减少医患矛盾的作用。医德医
风档案的建立，引导医务人员用高尚的医德医
风指导实际工作，促进医患双方在相互理解、信任的基础上更好地沟通交
流，减少医患矛盾，推进医院和谐发展。

该院不断提升医德医风档案的应用及管理水平，促进档案工作制度
化、体系化。如今，该院医护人员主动服务、细心服务、热情服务蔚然成
风，树立了良好的医院形象，受到社会各界好评，有力地推动了医院快速
发展。该院被授予“河南省先进基层党组织”称号，被共青团河南省委授
予“河南省五四红旗团委”称号，被中共漯河市委授予“创建全国文明城
市工作先进单位”称号，2017年至2021年连续5年被共青团漯河市委评
为“青年文明号”，2018年至2019年连续两年被市文明办评为“漯河市群
众满意窗口”。
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该院针灸科主任朱青霞为患者讲解病情。 尹红娅 摄

■专家链接
潘云霞，市

精神病医院业务院
长、精神病区主
任，副主任医师，
国家二级心理咨询
师，国家中级心理
治疗师，中华医学
会心理学会会员。
她从事精神科临

床工作26年，擅长治疗精神科常见病、
多发病及疑难杂症，对精神分裂症、分裂
情感性精神病、双向情感障碍、抑郁症、
焦虑症、躯体疾病伴发的焦虑或抑郁等精
神疾病的诊治有独到之处。

近年来，到精神病医院心理门诊
咨询的疑病症患者逐渐增多。那么，
疑病症到底是一种什么病呢？

疑病症又称疑病性神经症，主要指
患者担心或认为自己患有一种或多种严
重躯体疾病，反复就医诉其症状，即便
经医学检查显示无病也不能打消其顾
虑。总的来说，疑病症的发病主要有四
方面的征兆，即疑病性烦恼、疑病性不
适、感觉过敏和疑病观念。

疑病症的具体病因不明确，症状
可为全身不适、某一部位的疼痛或功
能障碍，甚至是具体的疾病。症状表
现多样，有的定位清楚、描述清晰，
有的则定位不清楚、性质模糊，病程
至少持续3个月。疑病症状实际上只
是一种疑病感觉，虽有时确实存在真
实症状，但被患者在心理上夸大了。

由于患者的注意力大部分或全部
集中于健康问题，因此影响到了日常
的学习、工作、生活和人际交往。疑
病症应以心理治疗为主，酌情给予药
物治疗。 潘云霞

什么是疑病症

献血间隔期是指连续两次献血之
间所必须间隔的时间。有献血者会有
疑问：为什么献血间隔期没到，就不
能献血呢？在我国，捐献全血和单采
血小板是最为常见的献血类型。献血
间隔期是根据血细胞寿命 （生长周
期）来决定的。人体血液（全血）由
血细胞和血浆组成，血细胞又分为白
细胞、红细胞和血小板，都有各自的
生命周期。其中，红细胞平均寿命为
120天，白细胞平均寿命为9～13天，
血小板平均寿命为 8～9天。每时每
刻，人体血液内都有大量的血细胞新
生、衰老、死亡，从而保持血液的动
态平衡。

根据《献血者健康检查要求》规
定，两次全血献血间隔期不少于6个
月；单采血小板献血间隔不少于 2
周，不大于每年24次（因特殊配型需

要，由医生批准，最短间隔时间不少
于1周）；单采血小板后与全血献血间
隔不少于4周；全血献血后与单采血
小板献血间隔不少于3个月。

所以，从保护献血者健康的角度
出发，医护人员会严格遵循我国的相
关规定，对献血间隔期严格要求。

吕 颍

献血间隔期知多少

■专家链接
朱 慧 敏 ，

漯河医专三附
院妇产科副主
任医师，硕士
研究生。她从
事 妇 产 科 临
床、教学、科
研 工 作 十 余
年，有丰富的
妇产科临床工

作和教学经验，曾在河南省人民医院
进修。朱慧敏可熟练开展宫腔镜检
查、宫颈疾病筛查以及宫颈癌前病变
LEEP 手术、产科手术及妇科微创手
术。她在国家及省级杂志发表论文十
余篇。


