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　　如果孩子频繁眨眼情况严重，应
及时就医，由专业的眼科医生进行诊
断和治疗。
　　如果诊断结果为过敏性结膜炎，
应给予抗过敏滴眼液点眼；感染性结
膜炎给予抗生素或抗病毒滴眼液点
眼；干眼症可使用人工泪液，让孩子
多在户外运动，减少电子产品使用；
倒睫者根据严重程度选择手术或保守
治疗；屈光不正者给予验光配镜；习
惯性眨眼治疗上可结合心理-行为治
疗，分散其对眼部的注意力，杜绝给

其不良的心理暗示。
  生活中，家长注意到孩子频繁眨
眼时，应该采取一系列措施帮助他们。
　　养成良好的生活习惯，勤洗手，
不要用脏手揉眼睛；不与他人共用毛
巾、脸盆；建立良好的睡眠习惯。
  限制孩子使用电子产品的时间，
鼓励他们进行户外活动。
  多与孩子沟通，看他们是否有焦
虑、紧张或其他情绪，及时进行干
预。出现问题不能对孩子殴打、
辱骂。
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　 受到众多因素的影响，比如年龄、生活方式、外
界环境等，很多人存在不孕不育风险，在适当的时侯
保存生育能力就显得尤为重要。如何进行生育力的
保存呢？潍坊市人民医院生殖医学中心的专家进行
了解答。
　　胚胎冷冻和卵母细胞冷冻
　　胚胎冷冻是一种成熟的生育力保存技术，冷冻
胚胎移植后的着床率和临床妊娠率不低于同等质量
新鲜胚胎移植，是已婚育龄女性进行生育力保存的
有效方法。
　　卵母细胞冷冻保存和胚胎冷冻保存一样，都是
生育力保存的一线治疗方案，主要针对无配偶未婚
女性的生育力保存。
　　未成熟卵母细胞体外成熟
　　对于不宜进行控制性卵巢刺激患者，如有侵袭
性或激素敏感性癌症、多囊卵巢综合征的女性，可
以直接从卵巢中获取未成熟卵母细胞，在体外培养
至成熟卵母细胞阶段。
　　卵巢组织冷冻及移植
　　卵巢组织冷冻是一种运用低温生物学原理冷冻
保存卵巢组织的生育力保存方法。卵巢组织的冷冻
及移植是癌症患者接受治疗后恢复生育能力与内分
泌功能切实有效的方法。
　　男性生育力保存方法
　　男性生育力保存采用何种方法取决于患者性成
熟和睾丸发育程度。男性成人首选精子冷冻保存。
有遗精史和睾丸体积已大于10毫升-12毫升的青春
期少年可能已有精子发生过程，也应首先考虑精
子冷冻保存。对不能获得精液精子的患者，可通
过外科附睾或睾丸取精术获得附睾或睾丸精子
进行冷冻保存。
  对于青春期前儿童或未开始精子发

生过程的青春期少年，可以冷冻保
存通过手术获取的未成

熟睾丸组织。

如何保存生育力

专家给出方法

┬潍坊日报社全媒体记者 王路欣

　　孩子频繁眨眼睛，且越
训斥越加重，到底是什么原
因引起的呢？应该如何预防
和治疗呢？潍坊市妇幼保健
院眼科主治医师李艳对此进
行了解答。

如何预防和治疗

　　眨眼又称瞬目反射，指双眼睑不
自主暂时性闭合运动。眨眼是一种保
护机制，可保护眼睛避免异物、光线
等的刺激，同时有湿润眼球、防止灰
尘损伤等作用。正常人每4秒-5秒眨
眼一次，平均每分钟16次-20次。眨
眼次数高于这个数值，称为异常瞬
目，俗称“挤眼”。频繁眨眼的原因
有以下几种：
　　过敏性结膜炎　最常见症状就是
痒，且越揉越痒，儿童患者表现为频
繁眨眼、揉眼睛，伴有眼红、易反复
发作或季节性发作。有的患儿还伴有
过敏性鼻炎、哮喘的症状。
　　干眼症　手机、游戏机等各种电
子产品画面闪烁，图像变化速度快，
导致视觉中枢过度兴奋，可使孩子眨
眼减少，导致眼睛干涩，一段时间后
就会出现眨眼次数增多。
　　感染性疾病　如结膜炎、角膜炎
等，由细菌、病毒感染造成，多与孩
子不注意眼卫生，经常用脏手揉眼有
关。除了眨眼，通常伴随眼红、分泌
物增多、流泪等表现。
　　倒睫　鼻梁低平同时伴有内眦赘

皮或者睑内翻的儿童，在下视时常会
发生内翻倒睫，睫毛刺激眼球会有异
物感。
　　屈光不正　当存在近视、远视、
散光等屈光不正时，孩子为了看清
楚，眼睛经常处于调节状态，容易引
起视疲劳、眼部发痒、干涩等症状，
导致眨眼次数增加。
  除了以上原因，心理因素也可能
是导致孩子频繁眨眼的原因之一。
  部分孩子因有上述病因之一导致
频繁眨眼的历史，通过治疗好转后，
仍然保留着眨眼的习惯。还有的孩子
喜欢模仿他人频繁眨眼，结果形成习
惯性眨眼。
　　一些神经性疾病，如抽动症、强
迫症等，这些疾病可能导致眼睛的不
自主运动，包括频繁眨眼。区别于单
纯性的眨眼动作，患有神经性疾病的
孩子通常还伴有其他异常动作，比如
抽动症患者会伴有皱眉、咧嘴、摇
头、耸鼻、喉鼻作响等。
  此外，频繁眨眼也可能是孩子情
绪不稳定的表现，孩子用这种方式缓
解焦虑和压力。

频繁眨眼的原因

  夏天是烧烫伤高发季节，儿童好奇心强、活泼
好动、自我保护能力差，更容易被烧烫伤。家长在
做到有效看护的同时，也应学会烧烫伤的急救处
理，可以采用“冲、脱、泡、盖、送”五步法进行
急救处置。
  冲 发生烧烫伤后，应立即用15℃至30℃的冷
水持续冲洗受伤部位半小时以上。注意冲洗时不要
将水直接对准伤口，应冲洗伤口一侧，让水流至烧
烫伤部位。
  脱 将受伤部位表面衣物脱下，防止污染物可
能造成的伤口感染。原则上要避免受伤部位的水泡
破裂，引起烧烫伤部位的二次损伤。若表面衣物同
烧烫伤后皮肤黏连，不可硬脱，应前往医院由专业
人士处理。
  泡 将受伤部位置于冷水中浸泡或用干净的冷
水毛巾湿敷局部，可疏散热源，减轻受伤部位疼痛
感。但应避免使用过度冷却的凉水或是用冰块直接

接触受伤部位，温度过低可能会导致受伤部位发生
冷冻损伤。如果烧烫伤处的皮肤已破，禁止用冷水
长时间浸泡，以防感染。
  盖 选取干净纱布或干净的毛巾覆盖保护伤
口。千万不要用酒精消毒创面。可在伤口处涂抹烧
烫伤膏，切忌涂抹蛋清、牙膏、酱油、白糖、香油
等可能会导致伤口感染的物质。
  送 除极小的烧烫伤可自行处理外，在进行上
述步骤的同时，家长应拨打120急救电话或自行前
往医院治疗。
  如果烧烫伤面积大，比较严重，用冷水处理可
能会加重全身反应，此时应立即送医院抢救。如果
烧烫伤部位在颜面、头颈等特殊部位，即使伤处面
积不大，也可能出现并发症，这时除用冷水紧急处
理外，为防止发生休克，可以给伤者喝些淡盐水，
补充血容量。
                 本报综合

儿童烧烫伤 谨记急救五步法

　　小儿肺炎为小儿比较常见的一种呼吸道疾病，
特别是重症肺炎，是5岁以下儿童死亡的重要原因
之一，要引起足够的重视。潍坊市妇幼保健院儿童
重症医学科住院医师庄瑞梅表示，对于重症肺炎，
早期发现和干预，可以最大限度降低患儿病死率和
后遗症发生率。家长可以从以下几方面评估病情，
识别重症肺炎。
  重症肺炎是一种严重的肺部感染，它可以引起
肺组织的炎症，并可能导致肺功能的损害。
  发热是重症肺炎的主要症状，患儿体温超过
38℃，甚至高于40℃，发热期间可能伴有寒战。退热
药只能使体温暂时下降一会儿，不久便又上升。
  重症肺炎患儿会出现呼吸困难，伴有咳嗽、气
促、胸闷等症状。情况严重时，出现下胸壁吸气性
凹陷、鼻翼扇动或呻吟，或者面色苍白、发灰，对
周围环境反应差。
  部分患儿会出现中心性发绀、严重呼吸窘迫、意
识障碍(嗜睡、昏迷、惊厥)等。
  小儿重症肺炎后果很严重，当出现以上症状的
一种时都要及时就医治疗，在医生的指导下合理选
择治疗方式，不要错过治疗的最好时机，给孩子带
来不必要的伤害。

出现这些症状

警惕小儿重症肺炎

┬潍坊日报社全媒体记者 王路欣
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