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日前，印尼举行的亚洲青年羽毛球
锦标赛传来噩耗，年仅17岁的国羽小将
在比赛中心脏骤停、晕厥倒地，送医后
抢救无效去世。一个鲜活的生命就这
样在众人的注视下离去，留给观众的除
了惋惜还有错愕——面对这种突发状
况，我们真的束手无策吗？成功急救靠
什么？

同样的场景 南辕北辙的
结局

这次意外让我回想起四年前的欧
洲杯激战，足球迷们在电视机前畅想着
属于自己的“仲夏夜之梦”。资深球迷
可能还记得当时丹麦的一位老将在比
赛中突然倒地不起，现场球员与队医立
即展开急救，13分钟后心脏骤停的球员
转危为安。

我看这次羽毛球锦标赛突发事件现
场一段视频，运动员摔倒后有明显的抽
动，很像心源性猝死引发的症状。同样
是运动场上的突发事件，结局却是南辕
北辙。

尽管亚羽联和印尼羽协事后发布了
公告，但是外界对赛事主办方的救助是
否到位的质疑声不绝于耳。

心源性猝死 每一秒都在迈
向深渊

根据这次突发意外的视频分析，从
运动员倒地抽搐，再到医务人员将其抬
离场地，中间过去了将近2分钟，视频到
此也戛然而止。

面对这种心脏事件，如果没有及时
进行院前急救，错过了这宝贵的几分
钟，即使送医后再走标准流程恐怕也无
济于事。

另据印尼羽联发布的最终调查，
虽然急救车抵达医院后进行了积极
抢救，但医院离球场的确还有一段距
离，最终的结果也似乎印证了不幸中
的不幸。

经过临床不断总结，抢救心源性猝
死有“黄金四分钟”一说，其规律如下：

一般来说，患者在心脏骤停后10秒
钟，会出现意识丧失，30秒时出现全身的

抽搐，1分钟后呼吸逐渐停止。
如果患者持续3分钟不省人事，将

会出现脑水肿。猝死超过6分钟时，脑
细胞便开始死亡。当猝死超过8分钟，
脑死亡将会进入植物状态。

正确心肺复苏+有效应用
AED 成功急救两板斧

虽然心源性猝死发生急骤，但是只
要能够掌握正确的急救技术，争分夺秒
地抢救还是有机会挽救生命。如上所
述，心脏猝死的黄金抢救时间在4分钟
之内。所谓的“黄金四分钟”主要包括高
质量的心肺复苏(CPR)和准确使用除颤
仪（AED）两个方面。

如果及时对猝死患者进行心肺复
苏，还是有一定几率抢救成功的。当
然，高质量的心肺复苏能暂时维持血氧
供应，但仅仅心肺复苏无法将室颤转复
为心脏正常节律，“电除颤”才是转复心
脏节律的唯一手段。具体的急救步骤
如下：

评估周围环境和患者意识 在环境

安全的情况下，判断患者的意识、颈动脉
搏动和呼吸。

通畅气道 清理口腔异物，保持呼吸
道通畅。

胸外按压 按压部位为两乳头连线
中点，按压频率100-120次/分，按压深
度（成人）为5至6厘米，每次按压后需胸
廓完全复原，按压30次后进行2次人工
呼吸（此即为1个循环，每5个循环评估
一下患者的呼吸和脉搏）。

电除颤 AED本身并不能让患者恢
复心跳，但是可以通过电击去除室颤、室
扑等危险的情况，重新控制心脏搏动后
使心脏逐渐恢复跳动。现在的全自动
AED会自动判断除颤时机。

生命看似坚强，却总有些离开让人
猝不及防。随着现代人生活节奏的加
快、学习和工作压力的加大，每年因心脏
疾病猝死的人数都在不断递增。近年
来，我国一些城市在大型交通枢纽和人
流密集型场所陆续配置AED，当务之急
是提高国民对急救的关注度和急救知识
技能的掌握。

欧洲杯赛事将在本周进入高潮，
半决赛即将开锣。但细心的球迷会发
现，这些精彩赛事不仅场场在深更半
夜，更扎心的是还次次都赶上工作日。

一次熬夜看球可能心情愉悦，但
如果连续几天熬夜看球，身体也可能
给您发出表示警告的“黄牌”。熬夜看
球除了会导致睡眠不足，还可能“附
赠”不少危害。医生教您如何摆正看
球“姿势”。

熬夜看球带来的“次生灾害”

首先，容易导致肥胖。睡眠不足是
肥胖的一个“帮凶”，而熬夜看球，往往
会搭配夜宵，比如烧烤、啤酒、零食等。
胃肠道在夜间消化能力较弱，熬夜看球
的人又往往久坐不动，摄入能量大大超
出消耗能量，体重就会蹭蹭上涨。

其次，引发心血管疾病。观看精
彩的比赛会让情绪长时间亢奋，如果
同时喝点咖啡、浓茶、可乐等具有兴奋
神经作用的饮料，有可能会引发心律
失常。患有高血压、糖尿病、冠心病等
心血管疾病患者，建议避免熬夜看球。

最后，还会影响眼部健康。熬夜
看球除了会看出“黑眼圈”，还可能引
发其他眼部疾病。深夜看球，室内常
常光线昏暗，如果屏幕亮度较大，而且
眼睛盯着小球一动不动，可能会诱发
干眼症、视神经炎、青光眼等疾病。

正确看球“姿势”请收藏

熬夜前先补觉 不少球迷熬夜看
球后还得准点上班，为了补充睡眠，
可以在开球之前先睡1至2个小时，
即使睡不着，闭目养神也能让身体休
息一下。

夜宵要健康 熬夜看球可以适当
准备一些健康的夜宵，肉类可以选择
低脂高蛋白的鱼、蛋、豆类，搭配蔬果，
还可以准备一些绿豆汤、百合银耳汤、
菊花茶等茶汤。

中场要休息 一场球赛将近100

分钟，比赛中场休息时，您也应该站起
来伸伸懒腰，活动一下。

看球要佛系 虽然球赛很精彩，但
情绪不能过于激动，如果比赛结果不
尽如人意，也不要过于沮丧。足球是
圆的，什么结果都可能踢出来。

及时停止熬夜 再强壮的人也禁
不住天天熬夜，如果身体已经发出“黄
牌”警告，比如白天出现眩晕、心慌、胸
闷等不适症状，那晚上就应该早点休
息，不要熬夜了。

炎炎夏日 这份科学运动指南请收好

在体检中，尿常规是基
础检查项目。尿液反映了
人体的代谢状况，是许多疾
病诊断的重要指标。体检
报告中的尿常规结果一般
有 20 多个指标，大多为专
业术语和数据，普通人很难
理解。尿常规哪些项目重
要？出现异常情况怎么办？
首都医科大学附属北京朝阳
医院（石景山院区）体检中心
副主任医师徐爱民对此进行
了解读。

“体检中的尿常规主要
检查受检者的泌尿系统和代
谢功能。”徐爱民介绍，尿常
规结果指标虽多，但可重点
关注4个关键指标：尿白细
胞、尿红细胞、尿蛋白、尿糖
（葡萄糖）。如果这4个指标
正常，尿常规很大概率就是
正常。

在人体中，白细胞主要
功能是抵御外界的病菌，当
有炎症感染时，白细胞数量
增高。正常情况下，尿液中
会有少量的白细胞，在高倍
视野下检测数量不超过5个，
尿常规镜检结果显示“阴
性”。当泌尿系统感染时，尿
白细胞计数增高，尿常规结
果会显示“阳性”或以“+”提
示。当尿急、尿频的症状轻
微时，建议多喝水，注意别吃

辛辣等刺激性食物，做好定期检查；如
果远超这个数，且有尿频、尿急、尿痛等
症状，说明可能伴有泌尿系统感染，比
如膀胱炎、肾炎、尿道炎，建议到泌尿科
接受治疗。

尿常规中红细胞计数结果正常的
应该是“阴性”或者“-”。如果显示“阳
性”或者“+”，说明尿液中红细胞数量
超标，尿液中有血。如果女性在经期
进行体检，就会出现这个结果，属于正
常现象。此外，受检者如果出现红细
胞计数结果阳性，且后面有3个“+”及
以上的，很可能是尿道损伤、膀胱黏膜
损伤、膀胱肿瘤导致的出血。这种情况
一旦出现，建议受检者去泌尿科接受进
一步检查。

检测尿蛋白主要是了解肾功能。
正常尿液中含有少量小分子蛋白，普通
尿常规检查测不出。检查结果中，尿蛋
白指标正常的应该是阴性，提示“-”，不
正常显示为阳性，提示“+”。如果体检
前一天剧烈运动，尿蛋白可能显示阳
性，出现一两个“+”。这是人体代谢的
一个应激反应，属于正常现象，休息后
再去检查就是阴性了。如果没有剧烈
运动，尿蛋白阳性，且提示多个“+”，可
能是肾功能不全、肾小球肾炎。这需
要受检者到肾内科复查，由专科医生
根据血糖、血压等指标来判断具体疾
病。有部分受检者的尿蛋白结果显示

“+-”，意思是可疑阳性，并不是真正的
阳性。

检测尿糖主要是为了看是否有糖
尿病。尿糖结果正常应该是阴性；结果
不正常显示为阳性，提示“+”。尿糖结
果为阳性的，建议再看看血糖指标。如
果血糖不高，可能是受检者体检前一天
吃得太多；如果血糖超过正常值，建议
到内分泌科进一步复查。

为了提升尿常规检查的准确性，徐
爱民建议，受检者要重视体检，注意休
息，别熬夜，正常饮食，别猛吃大鱼大
肉，避免喝酒。对于女性而言，最好避
开经期。此外，受检者在获取尿样的时
候，需确保尿液不受外界污染。

近期，江浙沪皖一带高温持续，浙
江多地最高温逼近40℃。高温天下
易中暑，各地医院热射病患者数量有
所上升，其中不少是“不舍得开空调”
的老年人。专家提醒，要特别关注独
居的老年人，提前做好防暑降温的工
作，如老人出现不适症状，应尽快送
医就诊。

连日来，浙江省中医院湖滨院区
急诊科都会接诊数名热射病患者。浙
江省中医院急诊科副主任徐华介绍，
热射病就是重症中暑，是由于暴露在

高温高湿环境中机体体温调节功能失
衡，产热大于散热，导致核心温度迅速
升高，超过40℃，伴有皮肤灼热、意识
障碍及多器官功能障碍的严重急性热
致疾病，是中暑最严重的类型，死亡率
高达50%。

民众应如何区分普通中暑和热射
病？徐华称，先兆中暑与轻症中暑的
主要症状是口渴、食欲不振、头痛、头
昏、多汗等，重症中暑则包括热痉挛、
热衰竭和热射病，其中热衰竭的症状
包括大量出汗、极度口渴、恶心呕吐以

及体温升高等，此外可能会出现明显
的脱水症状，如心动过速、直立性低血
压或晕厥。热衰竭也被视为热痉挛和
热射病之间的中间过程，如果针对热
衰竭的治疗不及时，有可能进一步发
展为热射病。

此外在发病类型上，热射病属于
一种致命性急症，根据发病时患者所
处的状态和发病机制，临床上分为两
种类型：劳力性和非劳力性热射病。

浙江省中医院全科医学科副主任
医师徐素美提醒，夏季需特别关注独
居的老年人。“由于老年人不喜欢开空
调，当环境温度、湿度特别高时，他们
更容易中暑。子女应尽力帮老人提前
做好防暑降温的工作，在家中备足清
凉饮料，并准备一些防暑降温的药
物。同时，劝说老年人减少外出活
动。如老人出现不适症状，应尽快送
医就诊，确保老年人在炎热的天气中
得到更好的保护和照顾。”

此外，作为热射病发病的高危人
群，户外工作者也应注意避免长时间
高温下作业，及时补水、补液。如出现
身体不适，应转移到阴凉处，降低体
温，严重者要立即就医。

从中医角度来看，普通民众应遵
循“春夏养阳”的养生原则。夏季阳气
易外泄，要做到“少动多静”，每天应规
律作息、劳逸结合。可在清晨或傍晚
进行散步、太极拳等运动，切忌运动后
大汗淋漓，容易耗气伤津，尤忌在烈日
下运动。

脾胃为人体后天之本、气血生化
之源，夏季人们在饮食上可多选清热
利水、健脾祛湿的食材，如荷叶、冬瓜、
苦瓜、绿豆、赤小豆、白扁豆、薏苡仁、
茯苓等。此外还应保持心情舒畅，避
免急躁情绪，必要时可通过静坐来舒
缓身心，调整状态。

心脏骤停 成功急救靠什么？

高温下热射病防治是关键
专家：应特别关注独居老人
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本版据人民网

观战欧洲杯 送你熬夜正确“姿势”


