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重点关注

健康沙龙

宁波市奉化区心理健康辅导中心
宁波市奉化区未成年人心理健康辅导中心

面询、电话咨询时间：每周一到周五，上午 8：30~11：00，下午 2：
00~4：30

预约电话：88920903
热线咨询电话：88956969
地址：宁波市奉化区岳林东路28号，奉化区疾控中心内。

宁波市奉化区心理卫生协会竭诚为您的心理健康服务！
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为深入学习贯彻落实习近平总

书记关于安全生产的重要思想，推

进安全生产领域改革发展。依照区

卫计局的统一部署，结合中心工作

实际，区疾控中心紧紧围绕“生命至

上、安全发展”主题，通过安全生产

检查、职工安全教育培训、消防应急

演练等形式进一步提高职工安全意

识，促进中心安全生产工作的健康

发展。

加强组织领导，有序推进安全

生产月活动。区疾控中心制定活动

方案，并成立了“安全生产月”活动

领导小组。由中心一把手任组长，

所有副主任副组长，所有科室主任

为成员。领导小组下设办公室，全

面负责活动的策划、组织与实施。

同时，中心层面与各科室签订安全

生产工作责任书，层层落实，责任到

人，严格“谁主管、谁负责”、“一岗双

责”安全生产责任制，确保职工、群

众的生命财产安全。

加强安全培训，提升职工安全意

识。按照中心《2018年度安全生产月

活动方案》，中心采用职工自学、小组

学习和集中培训的模式，进一步加强

了培训的力度。6月份，联合区卫生

监督所开展消防安全培训演练。通

过系列培训活动，使中心职工的安全

生产意识得到进一步提升。

注重安全检查，发现问题及时

整改。中心主任亲自带队开展了一

次全面的安全检查活动。逐一检查

了中心的各个科室，对户外环境进

行了仔细查看。对检查中发现的问

题及时予以整改。

通过安全生产月系列活动的开

展，中心的安全生产制度更加齐全，

安全生产隐患得到有效整改，职工

安全防范意识进一步提升，促进了

中心安全生产工作健康发展。

区疾控中心 吴寅徽

强培训促提升 重检查促整改

区疾控中心积极开展
2018年安全生产月活动

溺水是青少年常见的伤害，

即使是游泳技术很高的人，也有

可能发生溺水；即使在很浅的水

中，也有可能发生溺水。当前是

游泳高峰期，预防溺水刻不容缓。

1. 为什么儿童容易发生溺
水？

溺水是儿童青少年死亡的第

一位杀手，主要原因有以下几个

方面：

（1）儿童好奇心强，喜欢亲水

活动。孩子会在雨天的水坑中蹦

蹦跳跳，会在平静的湖面上丢石

块玩耍，会在水中尽情嬉戏，孩子

对水有着与生俱来的喜爱。他们

总对周围世界充满了好奇和探索

欲望，当然也对水感到巨大的吸

引力，喜欢做一些亲水活动。

（2）儿童容易低估潜在的溺

水风险，高估自己的应对技能。

由于社会经验少，缺乏识别和躲

避风险的能力，孩子往往无法像

成人一样能预判潜在的危险。而

对自己应对危险的技能，孩子往

往表现的相当自信，但实际上儿

童受限于自己的身心发育程度而

眼高手低。当真正遇到突发情况

时，孩子却没法按照优先顺序采

取最佳的应对方法。

（3）儿童容易被同伴影响。

儿童容易受同伴影响而挑战一些

危险动作，他们会为逞英雄而采

取冒险行为，会为不丢面子而轻

易逞能下水。

（4）青春期的烦恼。青春期

的儿童也是发生溺水的一个高峰

期。因为这个时期的儿童更希望

独立于父母，富于尝试和冒险精

神，希望做一些“不一样”的事

情。当然，青春期的他们也有了

更多的自由时间和空间，更加容

易接触到开放性水体。另外，这

个时期的部分青少年开始尝试饮

酒，饮酒后极其容易溺水。

2.为什么流动儿童特别容易
溺水？

（1）家长的安全意识薄弱。

受文化程度、传统习惯等影响，多

数流动儿童家长对子女安全教育

的意识不强，不能及时地对子女

开展基本的安全知识普及和风险

教育。

（2）家长监管不足。流动儿

童家长的文化程度和工作技能水

平有限，所以他们往往从事一些

劳动强度大、工作时间长的工

作。这样，他们很难有足够的时

间和精力为孩子提供高质量的监

管。另外，流动家庭的孩子数量

一般较多，父母有限的监管精力

平均分配到每个孩子身上更加少

了。

（3）流动儿童经常更换居

所。频繁更换居所会导致儿童对

周边环境如水域环境的陌生和好

奇，特别是一些从内陆少水地区

迁移到东部富水地区的孩子，更

加容易发生溺水。

（4）流动儿童社会融入困

难。迁入的流动儿童受到文化、

经济、生活习惯等因素限制，很难

融入到当地社区生活圈。流动儿

童交到的朋友数量和可以娱乐的

场所可能更少，所以导致部分流

动儿童会将在危险水域中玩耍作

为自己的一种消遣方式。

（5）经济基础差。流动家庭

经济基础相对较差，家长可能不

愿意花钱送自己孩子去正规的游

泳池接受专业的游泳技能训练，

而更愿意带孩子寻求一些免费的

野外水域进行娱乐，不自不觉地

培养了孩子的一些溺水危险行

为。

3.哪些场所容易溺水？
（1）没有围栏的池塘或水

渠。中国池塘往往用于蓄水或养

殖，其岸壁陡峭和光滑，且没有围栏

和台阶入口，池底淤泥堆积，极容易

滑入且很难自救而造成溺水；

（2）河流、湖泊和水库等地。特

别是一些水况不好水体，如水流湍

急、有漩涡、大浪、水草杂生、水底不

平或有深坑等。另外，山上的水库

或水潭，由于海拔相对较高，不同区

域水温骤降骤变，容易引发溺水；

（3）水库、水渠、游泳池等场所

的排水口。这些水底的排水口在排

水时会产生巨大的吸力，且周边会

有一些漩涡和暗流形成，人体一旦

被卷入或吸入后迫于水压和水流很

难摆脱险境而发生排水困顿。

4.哪些行为容易溺水？
（1）私自或结伴在池塘、河流、

湖泊、水库等野外开放性水域游泳

或戏水、岸边嬉戏玩耍和打闹、钓

鱼、捕虾、抓螃蟹等。一方面这些场

所没有安全措施，是溺水的危险区

域；另一方面，这些野外场所往往人

迹罕至，一旦发生溺水很难被人发

现，而且距离市中心较远，卫生救援

很难及时送达；

（2）私自或结伴在江河、湖泊等

登船、划船，且未穿戴救生衣等安全

设施。因为大部分人都认为穿戴救

生衣会限制其活动，感觉不舒服；

（3）在不知深浅的开放性水域

跳水或潜水。不合适的区域和不安

全的跳水动作极容易造成头颈部、

眼睛、耳朵等部位伤害，而造成骨

折、视力受损、鼓膜穿孔、高位瘫痪

甚至死亡等；

（4）遇到他人溺水，在没有确保

自身安全的情况下贸然下水救人。

有研究显示没有受过专业训练的救

人者较初始落水者更容易发生溺水

事故。落水者落水后会因为惊恐而

使劲扑腾，本能驱使下他会抓住一

切可以抓住的东西不放。这时救人

者一旦接近，落水者就会像抓住救

命稻草一样使劲抓住、抱住、按住救

人者。在这种纠缠的情况下，救人

者纵然有高超的游泳技能也无济于

事。

5.哪些情况下游泳容易溺水？
（1）饭前饭后游泳。空腹游泳

者在游泳过程中容易出现头昏、乏

力等现象，而饱腹游泳则会影响消

化，容易产生抽筋、呕吐等意外；

（2）剧烈运动后游泳。剧烈运

动后游泳，则会大大加重心脏负担，

容易发生意外。另外，体温也会突

然急剧下降，容易引发抽筋和呛水

等意外；

（3）下水前缺乏热身运动。下

水前没有做充足的准备运动而贸然

下水，如果水温过低的话，很容易因

为适应不良而出现抽筋和呛水；

（4）饮酒后游泳。酒后人体会

出现低血糖，意识可能模糊，此时游

泳很容易出现意外，且一旦出现意

外，很难清醒地呼救。

6.儿童如何避免溺水？
（1）任何水中或水上活动都要

有成年人陪同；

（2）不私自或结伴去池塘、河

流、湖泊、水库等开放性水域游泳或

戏水，或在周边嬉戏玩耍；

（3）到安全的水域（如有救生员

的游泳池）游泳或戏水；

（4）游泳或戏水前做好必要的

热身运动，下水前需试试水温，谨防

抽筋等意外；

（5）学会基本的游泳技能和水

中呼救及自救技能；

（6）遵守游泳安全规则，不做危

险动作。游泳技术不娴熟者不要擅

自到泳池深水区游泳；

（7）遇他人溺水，千万不要贸然

下水救人。

（区疾控中心 冯伟）

预防溺水六问六答

在旅游已成为生活时尚的今

天，你知道疾病也会与旅游同行

吗？对于许多市民来说，出国旅

游、跨国经商、海外留学、驻外工

作、移民定居等国际旅行已不是

什么新鲜事了，同样不新鲜的还

有伴随着旅行的水土不服，轻则

吃坏肚子腹个泻、感染细菌病毒

发个烧或小蚊小虫叮咬骚个痒，

但最可怕的是有些病原体或意外

是致命的或有严重影响的，比如

怀孕的妇女在南美不幸感染寨卡

病毒可能会生出畸形的婴儿。旅

行中，天空海洋或许很蓝，你的心

情或许很愉快，但潜在的疾病和

意外风险不容小觑，旅途的健康

和安全值得大家重视。

近年来，我国登革热疫情主

要是境外输入性病例及由其引起

的局部暴发，我省因输入引起的

本地登革热等蚊媒传染病风险日

益增加，我区输入性病例也有发

生，输入性病例的感染地多为东

南亚、南亚地区和太平洋岛国及

非洲国家。

暑假旅行高峰期即将来临，

东南亚等国是居民出境旅行常去

地，登革热防控需要未雨绸缪，防

输入防传播尤为重要。

何为登革热？
登革热是登革病毒经蚊媒传

播引起的急性虫媒传染病。临床

表现为高热、头痛、肌肉、骨关节剧

烈酸痛、皮疹、出血倾向、淋巴结肿

大、白细胞计数减少、血小板减少

等。蚊虫是本病的主要传播媒介，

埃及伊蚊和白纹伊蚊是传播登革

热病毒的主要蚊种，而我省属亚热

带季风气候，自然环境和气候条件

非常适合白纹伊蚊的生长繁殖。

区疾控中心既往媒介监测数据显示

白蚊伊蚊在我区也广泛存在。

防蚊是预防关键
登革热可防可治疗，防止蚊虫

叮咬是预防登革热的关键。外出旅

行特别是去广东、东南亚等流行地

区要注意防止蚊虫叮咬，做好个人

防护，尽量穿长袖衣裤，减少暴露；

使用蚊虫驱避剂；避免在媒介伊蚊

活动的高峰时段外出，外出时注意

个人防护；尽量选择门窗能够紧闭、

有良好防蚊纱窗的宾馆住宿；尽可

能选择有空调的房间；睡前尽量清

除室内的蚊子，睡觉时尽量使用蚊

帐，或者使用防蚊剂。

家庭中提倡使用蚊帐、安装纱

门纱窗等物理措施防蚊。另外，可

使用蚊香、气雾剂等家用卫生杀虫

剂进行防蚊、灭蚊。

经常性清除蚊虫孳生地

登革热蚊虫常见孳生地有：种

养水生植物的花盆、花盆托盘，贮水

池、盆和缸，旧轮胎，塑料薄膜、一次

性纸杯及饭盒等垃圾，水沟、水坑、

雨水沟，树洞、石洞，闲置瓶罐、菜坛

和花盆等，应做好家居清洁和环境

卫生，定期主动清除积水容器，家庭

有贮水容器每 5～7天更换一次，消

灭蚊虫孳生地。

有症状及时就医
如生活在登革热流行地区，15

天内去过流行区或从流行地区归

来，发病前 5-9天有蚊虫叮咬史，伴

有较剧烈的头痛、眼眶痛以及肌肉、

关节和骨骼痛、畏寒、发热且有疲

乏、恶心、呕吐、皮肤出血、皮疹等症

状，应立即就医，并告知医生旅游、

活动地区，以便医生能够做出正确

诊断。

区疾控中心 董维波

加强自我防护 做好防蚊灭蚊

预防登革热需未雨绸缪

“听说像我这样的肺结核患

者门诊治疗可以享受医保特殊病

种报销了，那我是不是以后看病

的钱可以少花了？”“还听说为了

让病人最多跑一次，在人民医院

就可以直接办理特殊病种申报手

续，是这样吗？”近日，一位肺结核

患者主动联系社区医生，想要了

解消息的真实性。

笔者从区人力资源和社会保

障局医保中心了解到，根据《关于

调整基本医疗保险部分政策的通

知》甬人社发〔2018〕65号文件精

神，为进一步加强结核病防治工

作，根据《浙江省人民政府办公厅

关于印发浙江省“十三五”结核病

防治规划的通知》（浙政办发

〔2017〕124号）精神，从今年7月1
日开始，将普通肺结核治疗纳入

医保门诊特殊病种范畴，而在此

之前，耐多药肺结核治疗已于

2014年 11月份纳入医保门诊特

殊病种范畴。参保人员在省、市

卫生计生行政部门指定的结核病

定点医院治疗肺结核（包括耐多

药肺结核）的相关费用，享受门诊

特殊病种治疗待遇，异地就医肺

结核治疗费用报销时，该医院视

为当地卫生计生行政部门指定的

结核病定点医院，均可按门诊特

病报销。区人民医院为我区结核

病防治定点医院，患者在人民医

院就可以直接办理特殊病种申报

手续。

（一）各类参保人员报销比例：
1.参加城镇职工医疗保险的肺

结核患者进行特殊病种治疗项目门

诊治疗时，个人承担 8%，统筹基金

支付92%。

2.参加城乡居民医疗保险的肺

结核患者进行特殊病种治疗项目门

诊治疗时，成年居民 A档的，25万
元以下个人承担 30%，25万元以上

个人承担；成年居民B档的，15万元

以下个人承担 30%，15万元以上个

人承担。

（二）特殊病种治疗办理程序:
1.先备案、再享受。需先办理

特殊病种备案才能在就医时享受门

诊特殊病种治疗待遇。特病备案只

需办理一次，必须确诊为“肺结核”

的才能办理该类特病备案。

2.备案及就医流程：由人民医

院副主任以上医师填写《参保人员

享受规定（特殊慢病）病种待遇备案

表》→携带社保卡及备案表到人民

医院门诊二楼一站式服务中心办理

备案→收费窗口挂结核科“特病

号”→就医结算。

3.肺结核特殊病种待遇仅限于

肺结核病门诊治疗时结算使用。

4.每次就医前请到人民医院收

费窗口挂“特病”号，目前自助机只

能挂普通号。

5.以上政策仅适用于宁波市职

工及城乡居民医保，子女统筹参保

人员及异地参保人员无此待遇。

区疾控中心 郑雁

7月1日起普通肺结核治疗
纳入医保门诊特殊病种范畴

日前，区公安、卫计召开精神卫

生工作部门联席会议。各镇（街道）

派出所分管所长、区精神病院负责

人、各镇（街道）社区卫生服务中心

分管主任及精防负责人共 32人参

加本次会议。区公安分局治安大队

负责人和区精卫办负责人到场参

会。会议同时邀请宁波市精神卫生

办公室负责人作《社区精神卫生综

合管理工作》业务培训。

会上，大家对拟调整的《区公安

分局、区卫计局关于进一步加强肇

事肇祸及倾向严重精神障碍患者治

疗管理职责分解方案》进行了热烈

讨论，提出了改进意见，同时就重点

管控的本地和流动严重精神障碍患

者信息进行了互换，达成了联合随

访的意见。区精卫办负责人现场就

公安提出的关于送医绿色通道的问

题予以了解答。

当前，严重精神障碍患者肇事肇

祸案例我们时有耳闻，规范做好患者

的管理治疗工作，实行政府组织领

导、部门各负其责、家庭和单位尽力

尽责、全社会共同参与的综合管理机

制能有效减少肇事肇祸事件的发生，

公安、卫计部门联席会议的召开，解

决了工作中存在的难点，加强了信息

互通，更好促进我区精神卫生工作。

区疾控中心 江美琴

紧密合作 共商共促

精神卫生工作部门联席会议召开


