
近年来，关于食品安全、饮食健
康的谣言层出不穷，严重干扰了公众
对食品安全的理性认知。为此，我们
复盘了十个典型的食品安全谣言，并
揭示真相，让谣言止于科学。

谣言一：“零添加”最健康

真相：食品“零添加”概念愈演
愈烈，成为不少企业标榜健康的代名
词，包装上标注“零糖”“零脂”的食
品充斥市场。国家市场监督管理总局
早在2020年7月发布的《食品标识监
督管理办法（征求意见稿）》中就明
确指出，食品标识不得标注“不添
加”“零添加”“不含有”或类似字样。

谣言二：“网红”奶降糖、护肝、
吸收快

真相：很多商家通过宣称“水牛
奶的营养价值比牛奶高出几十倍，脂
肪含量更低、更易被吸收”“羊奶粉比
牛奶粉更接近母乳”“植物奶利于减
肥”等，使骆驼奶、水牛奶、羊奶、
植物奶等“网红”小众奶成了消费者
新宠且价格不菲。其实，这些宣传内

容是没有科学依据的。喝小众奶并非
消费升级，消费者花了更多钱换来的
反而是“健康降级”。

谣言三：吃了用不粘锅做出的食
物会致癌

真相：很多人认为，不粘锅上的
不粘涂层会在做饭过程中留在食物
中，吃了这样的食物会致癌。其实，
不粘锅的不粘涂层通常是含氟的高分
子聚合物，耐酸、耐碱、耐油、耐高
温，并不会被消化、吸收和富集，且
能直接通过粪便排出体外；不粘涂层
本身很薄，使用中的脱落量极少，且
有相当一部分磨损脱落发生在清洗过
程中，因而带来的直接健康风险可以
忽略不计。

谣言四：喝茶等于喝毒药

真相：这种谣言始于茶叶上的农
药残留物。茶叶上的农药残留量和茶
水中的农药残留量不是一回事。很多
农药是脂溶性的，吸附在茶叶的组织
上，不易迁移到茶水中。目前，在茶
叶生产中推广使用的农药，进入茶汤
中的含量一般只有百分之几。所以，
农药残留量符合国家标准的茶叶不会
对人体健康产生危害，不必因此而不
敢喝茶。

谣言五：葡萄表面的白霜是农药
残留

真相：成熟的葡萄果皮表面那一
层薄如霜的白色物质叫果霜，是果皮
分泌形成的天然蜡质保护层，食用对
人体健康无害。只有新鲜的葡萄才有
果霜。 市疾控中心健康宣教科提供

食品安全的十个谣言（上）

幽门螺旋杆菌是一种螺旋形的微厌
氧细菌，对生长条件有着非常严苛的要
求，是目前唯一能够在人的胃部中生存
的微生物种类。幽门螺旋杆菌感染容易
引起胃炎、消化性溃疡等疾病。预防幽
门螺旋杆菌感染可以从注意饮食、养成
良好的卫生习惯等方面着手。

注意饮食。日常生活中应避免吃未
煮熟、霉变的食物及腌制品、熏制品
等，避免过量饮酒、吸烟。同时，饮食
要保证食物的多样化，多吃新鲜食物，
避免偏食或食用隔夜的食物，注意补充
维生素等营养物质。

养成良好的卫生习惯。幽门螺旋杆
菌具有传染性，可以通过唾液、粪便等
进行人与人之间的传播。所以，饭前、
便后应洗手，平时注意手卫生，避免饮
用不干净的水。

家族中若有幽门螺旋杆菌感染者，
与其往来时应当注意，尤其是共同就餐
时，最好实行分餐制，使用公筷夹菜，
避免幽门螺旋杆菌传播。加强锻炼、增
强体质也能有效预防幽门螺旋杆菌感
染。 侯艳华

怎样预防幽门螺旋杆菌感染

本报讯（记者 刘彩霞） 10月30
日，市卫健委、市总工会主办，市妇幼
保健院承办的2023年度漯河市妇幼健
康职业技能竞赛在市妇幼保健院（市三
院）举行。来自全市各县区和市直各医
疗保健机构的13支代表队52名选手参
赛。

本次妇幼健康职业技能竞赛共设
“危重孕产妇救治”“危重新生儿救治”
“宫颈癌防治”“儿童眼保健”4个项
目，分为理论考试、技能操作2个环
节。竞赛中，各参赛选手认真答题、规
范操作，用扎实的理论功底和娴熟的操
作技能充分展示了良好的精神风貌。竞

赛中，考官们根据竞赛标准现场提问、
打分。

经过激烈的角逐，此次竞赛评选出
“危重孕产妇救治”项目个人奖一等奖1
名、二等奖2名、三等奖3名、优秀奖7
名；“危重新生儿救治”项目个人奖一
等奖1名、二等奖2名、三等奖3名、
优秀奖7名；“宫颈癌防治”项目个人
奖一等奖1名、二等奖2名、三等奖3
名、优秀奖7名；“儿童眼保健”项目
个人奖一等奖1名、二等奖2名、三等
奖3名、优秀奖7名。评出团队奖一等
奖1名、二等奖2名、三等奖3名，优
秀组织奖5名。

我市举办妇幼健康职业技能竞赛

本报讯（记者 熊勇力）今年以
来，市卫健委严格落实“四个不摘”
要求，按照“12345”健康帮扶工作
模式，坚持“基本医疗有保障、公共
卫生服务全覆盖”的目标，积极推进
健康乡村建设。

动态监测准。市卫健委依托“区
块链+防返贫致贫监测帮扶”信息系
统，并充分利用全国防止因病返贫动
态监测系统监测预警功能，加强与同
级乡村振兴、医保等部门的数据对
接，对相关人群及时消除因病致贫风
险点。截至9月30日，全市共建立健

康帮扶档案20930户60596人，入户
走访核实率达100%。

大病救治好。按照“定定点医
院、定临床路径，加强质量安全管
理”的模式和群众自愿的原则，市卫
健委将30种大病救治政策享受人群扩
大到县域内所有人口并进行规范治
疗，及时做好脱贫户和“三类户”等
重点人群病例核准、分类救治和跟踪
监测工作。截至9月30日，累计救治
患者2420例，救治率始终保持100%。

签约服务实。在做好脱贫人口签
约服务的基础上，市卫健委及时对新

纳入的“三类户”做好签约服务，全
面推行“互联网+家庭医生”签约服
务，切实做到应签尽签且签约一人、
履约一人。重点做好高血压、糖尿
病、结核病、严重精神障碍四种主要
慢性病患者的规范管理和健康服务。
截至 9月 30日，全市共为 20930 户
60596人签订家庭医生服务协议，其
中患有四种重点慢性病2955户3384
人，实现家庭医生应签尽签率达
100%，重点慢性病随访率达100%。

惠民措施真。对于脱贫户和“三
类户”，持续推广县域内先诊疗后付

费、一站式结算窗口全覆盖、免交住
院押金等惠民政策。截至9月30日，
共 减 免 6253 人 ， 政 策 落 实 率 达
100%。

服务覆盖全。严格按照卫生机构
“三个一”、卫生人员“三合格”、服务
能力“三条线”的工作标准，做实标
准化村卫生室建设。目前，全市1269
个行政村标准化卫生室全部规范运
行，并为每个村卫生室至少配备了一
名合格村医；公有产权村卫生室建设
率达82.66%，超过省定标准，持续巩
固拓展“基本医疗有保障”成果。

市卫健委扎实推进健康乡村建设

食品安全科普系列之三
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■专家链接
侯艳华，

召 陵 区 万 金
镇 卫 生 院 检
验 科 主 任 ，
高 级 技 师 职
称 ， 临 床 医
学 检 验 专
业 。 工 作 28
年 来 ， 积 累
了 丰 富 的 临

床 经 验 ， 曾 在 市 中 心 医 院 、 市 六
院、市中医院检验科进修。

10月25日，市危重孕产妇管理
及专科护理新进展学术研讨会在市妇
幼保健院（市三院）举办。市第三届
妇产科护理专业委员会全体委员、全
市各级医疗机构的护理专家共计300
余人参加会议。

会议特邀中华护理学会产科专委
会委员、河南省人民医院产科护士长
程相红，市妇幼保健院产科护士长闫
艳、产房护士长师伟、妇科主管护师
李晓艳授课。

程相红以《以护士为主导的快速
反应团队建设》为题，讲解了快速反
应团队的概念及规范建立快速反应团
队的流程及方法，并通过案例剖析，
客观展示了快速反应团队对降低孕产
妇及围生儿死亡率发挥的积极作用。

闫艳以《抗凝剂皮下注射护理规范》
为题，从静脉血栓栓塞症的适应证、
并发症及处理对策等方面进行了解
读，为临床护理人员掌握抗凝剂皮下
注射技术，实现抗凝剂安全注射的规
范化、标准化提供了参考依据。师伟
以《产房即刻剖宫产的护理安全管
理》为题，讲述了产房即刻剖宫产的
定义、实施流程、护理安全管理等内
容，强调了多学科及团队协作在产科
危重孕产妇救治方面的重要性。李晓
艳以《2021版 INS输液治疗实践标
准要点解读》为题，带领大家学习了
新的实践标准、感染预防措施、静脉
采血以及导管并发症等内容，进一步
规范了输液治疗流程，使大家开阔了
思路。 孔会雅

市危重孕产妇管理及专科护理
新进展学术研讨会举办

本报讯 （记者 熊勇力） 10 月
28日，市中心医院特邀华中科技大
学附属同济医院血液内科专家张东
华教授来院坐诊并开展学术交流。

当日上午，张东华教授共接诊
患者 25 人次，多为血液系统难治、
复发或疑难病例。面对就诊患者病
程长、病史复杂、表述不准确等情
况，张东华教授全程对患者耐心问
诊、细致查体、详询病史、仔细分
析病情，同时关注患者心理状态，
为就诊患者分别制订了个性化的治

疗方案。
下午，张东华教授与市中心医

院血液内科主任罗广立签署了柔性
引进人才合作协议，约定长期来院
坐诊并开展学术交流活动。随后，
张东华教授以 《成人T淋巴细胞白
血病 （T-ALL） 的治疗进展》 为题
作学术讲座。他从成人T淋巴细胞
白血病/淋巴瘤 （T-ALL/LBL） 患
者的预后评价与初始治疗，高危与
复发或难治性T淋巴细胞白血病/淋
巴瘤（R/R T-ALL/LBL）患者的治

疗及新药应用，米托蒽醌脂质体联
合西达本胺、长春新碱和泼尼松治
疗高危及复发或难治性T淋巴细胞
白血病/淋巴瘤患者的临床研究三个
方面，为血液内科全体医护人员上
了生动精彩的一课，使大家对成人T
淋巴细胞白血病的治疗有了更全
面、深入的认识。

学术讲座结束后，张东华教授
来到医生办公室进行疑难病例会
诊，认真听取病历资料汇报后，与
主管医生一同为患者检查，对患者

的下一步诊疗方案给予指导性建
议。随后，张东华教授进行了病例
分享，将自己的经验耐心细致地传
授给医务人员，并从疾病诊断、待
完善检查项目、治疗方案等方面与
科室医生进行针对性讨论。

近年来，市中心医院定期邀请
上级医院专家教授来院坐诊、授
课、查房，加强资源共享与学术交
流，推动血液内科医疗水平、科研
创新和临床服务水平不断提升，为
患者提供优质、高效的诊疗服务。

华中科技大学附属同济医院教授

到市中心医院开展学术交流
10月25日下午，市妇幼保健院召

开了2023年第三季度胸痛中心联合会
议。会议邀请市120指挥中心相关负责
人及裴城镇卫生院、姬石镇卫生院、万
安医院、嵩山社区卫生服务中心等基层
医疗机构代表参加。

市120指挥中心相关负责人就第三
季度胸痛病人接诊情况进行反馈。市妇
幼保健院胸痛中心医疗总监、心内科心
脏康复科主任段继豪对第三季度质控报
告及联合会议需要解决的问题进行了汇
报；ICU主任周瑞琴，急诊科负责人苗

国印，胸痛中心数据员闫琼、时钟管理
人员吴晓，心内科医师谢天鸽分别对第
三季度相关数据及工作开展情况、时间
节点表、质控结果等相关内容进行汇
报；胸痛中心介入组组长王东风、导管
室专科护士谢文波分别进行典型病例分
享，并对介入开展情况等相关内容进行
汇报；市妇幼保健院副院长、胸痛中心
副主任委员彭定宏公布了第三季度奖惩
情况，并对下一步工作进行部署，督促
核心科室抓好细节、优化流程，促进工
作高效开展。 刘冬杰

市妇幼保健院（市三院）

召开第三季度胸痛中心联合会议

不少人吃药的时候选择用牛奶送
服，或吃完药后不久就喝牛奶。其实，
很多药物不宜与牛奶同时服用。这些药
物主要有以下几种类型：

抗生素。牛奶中的金属离子可与喹
诺酮类（如诺氟沙星）、红霉素类、甲
硝唑等抗生素结合形成螯合物，影响药
物吸收，使药物疗效降低。

钙铝制剂。牛奶中的蛋白质可与乳
酸钙、葡萄糖酸钙、氢氧化铝等钙铝制
剂形成凝块，加重胃肠道负担。

含铁制剂。牛奶中的钙离子可与铁
剂在十二指肠吸收部位发生竞争，使药
物疗效降低。

抗酸药。枸橼酸铋钾、碳酸氢钠等
抗酸药与牛奶同服可导致乳-碱综合征。

强心药。牛奶与洋地黄、地高辛类

强心药同服时，牛奶中所含的钙能增强
洋地黄、地高辛的毒性，长期同服易产
生蓄积性中毒反应。

降压药。严重高血压患者将降压药
与牛奶同服，可能引起血压骤升，严重
者会使血压持续性升高甚至发生高血压
危象。

抗抑郁药。牛奶与单胺氧化酶抑制
剂类抗抑郁药同时服用时，可能导致牛
奶中丰富的酪胺大量蓄积，引起患者血
压骤升、心律失常，严重者可出现脑出
血甚至死亡。

中草药或中成药。有些中药成分
会与牛奶产生化学反应，导致人体胃
肠道不适等，所以中药与牛奶不宜同
服。

漯河市中心医院药剂科 杨晓玉

哪些药物不能与牛奶同服

本报讯 （记者 尹晓玉） 近
日，市中心医院心内科成功为一名
93 岁急性心肌梗死危重患者实施
了急诊介入手术，使老人转危为
安。

患者杨老太在家休息时突感胸
闷、心前区不适，随即出现意识丧
失。家人发现后，立即将其送至市
中心医院急诊科。经检查，医生确
诊患者为急性下壁心肌梗死，且已
出现血压、心率下降，若不及时治
疗随时会有生命危险。

由于患者病情危重且年龄较
大，保守治疗预后极差，进行溶栓

治疗也有极高的风险，医生建议为
患者进行急诊介入治疗。患者家属
根据医生的建议权衡利弊后，同意
做介入手术。

患者随即被迅速送往导管室。
19分钟后，支架被顺利植入患者体
内，患者血管被疏通。术后，患者
返回心内科CCU继续治疗。

随后，患者血压骤降，CCU医
护团队立即采取措施，给予患者快
速补液、去甲肾上腺素升压治疗。
10分钟后，患者血压又突然飙升，
并出现胸闷、气促、出汗等急性左
心衰症状。CCU 医护团队通力协

作，立即给予患者右锁骨下静脉置
管，同时在超声引导下行左肱动脉
置管术，对患者进行持续有创血流
动力学监测，实施精准治疗。

患者的血压和心率波动巨大，
时刻考验着医护团队的应变能力和
专业素养。医护人员寸步不离守护
在患者床旁，及时调整用药，直至
患者血压、心率趋于平稳。目前，
患者已顺利出院。

急性心肌梗死对于中老年人
来说，是一种发病急、病情凶
险、死亡率高的疾病，也是导致
猝死的原因之一。当高龄老人遭

遇这种情况时，其凶险程度更是
不言而喻。

随着人口老龄化的加剧，市中
心医院心内科接诊的高龄心肌梗死
患者数量也在不断增加。市中心医
院院长、心内科学科带头人刘东亮
介绍，大多数高龄急性心梗患者家
属会选择保守治疗，主要考虑到高
龄患者的身体机能下降，且多数伴
有一些老年基础疾病，手术风险
大。“随着介入技术的不断成熟，只
要手术指征明确，急诊介入会为高
龄患者带来更多的生存希望。”刘东
亮说。

市中心医院

成功救治一突发心梗高龄老人

10月27日晚，市卫健委在红枫广场开展大型义诊活动，市直医疗系统百
余名青年医疗专家积极参与。 本报记者 刘彩霞 摄

目前，我国98%以上的三级公立中医医院和89%以上的二级公立中医医院设置
了治未病科，中医医院综合服务能力稳步提升。 新华社发


