
快出正月了，不少市民家里的年货
还没“清零”，其中最多的可能就是干果
零食了。3月中旬，我市气温逐渐升高、
空气湿度增大，花生、瓜子、开心果、红
枣、榛子等进入了快速变质期。要提醒
的是，干果存放不当容易变质产生有害
物质，切勿因“舍不得扔”而食用，从而
危害健康。

暖湿加速变质
“我小时候过年，家里的干果零食无

非就是瓜子、花生，再加一些糖果。现
在的品种可太丰富了，除花生、瓜子外，
还有开心果、山核桃、夏威夷果、腰果、
松子、榛子以及果脯、肉脯等，每种稍买
一点就是一大堆。”家住万柏林区迎泽
西大街的李女士，家里亲戚朋友不少，
因此每年过年都买不少干果零食，“但
现在人们似乎吃得少了，孩子们正常上
班、上学后，就更少人吃了。”

据了解，干果富含蛋白质、不饱和脂
肪酸等，是深受人们喜爱的副食，不过
干果多为高油、高糖品类，对温度、湿度
比较敏感，其中的不饱和脂肪容易氧
化，这种氧化反应所产生的味道就是人
们平常说的“哈喇味”。当下，室温升
高、湿度加大，未密封存放的干果极易
受潮发软，氧化酸败。变质干果不仅味
道变差，还可能滋生黄曲霉等强致癌

物。因此一旦发现干果有异味或长霉
斑，就千万不要再食用了，即便是去除
坏的部分也不行。

学会科学储存
那么，该如何辨别变质干果呢？记

者询问了几位干果零食店的经营者得
知，大体有三种方法。

首先看外观，如果干果发暗、表面
长毛、有霉斑，红枣、葡萄干等结块发
黏，这是明显变质特征；其次闻气味，如
果有不同于原本气味的哈喇味、霉味、
酸味，说明已氧化或霉变；最后是口感，
一些看上去“好好的”干果，吃到嘴里却
发苦、发涩，失去酥脆或者柔韧，那也说
明已经变质，最好不要再挑拣食用。

坚果的保质期一般是 8 至 12 个
月，储存条件多是阴凉、干燥，避免光
照直射。所以干果开封后应尽快食
用，若一时吃不完，建议分袋密封，每
次只开一袋食用，减少受潮变质的概
率。含油脂比较高的干果还可以冷藏
或冷冻保存。

另外要提醒的是，味道太重的干果
也要少吃。因为这类特殊口味的干果，
糖、盐、油、香精等添加较多，容易掩盖
变质的味道，而且过量食用还会增加三
高、肥胖等健康风险。

记者 刘晓亮
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本报讯（记者 张晓丽）近期气温
多变，呼吸道传染病和肠道传染病容
易高发。3月 16日，太原市中小学学生
卫生保健所发出了春季学期校园健康
防护提示，提醒全市小学生们重点作
好四方面的健康防护。

预防流行性感冒等急性呼吸道传
染病。流感、腺病毒等急性呼吸道传染
病容易在校园传播，学生需养成良好卫

生习惯，咳嗽、打喷嚏时用纸巾或手肘
遮挡口鼻，不直接用手捂嘴；勤洗手、少
揉眼、不摸口鼻；规律作息、均衡饮食、
坚持锻炼，增强自身抵抗力。尽量远离
有发热、咳嗽等症状的人员，确需接触
时戴好口罩，保持一米以上距离。

预防诺如病毒胃肠炎。诺如病毒
传染性强，学生要严格注意手卫生，饭
前便后、户外活动后、吃零食前，一定

要用洗手液或肥皂认真洗手。不喝生
水，瓜果洗净再吃，食物务必煮熟煮
透；不吃不洁零食、路边无证食品，严
防病从口入。在班级或家中如有人呕
吐、腹泻，不要靠近围观，应立即告知
老师或家长，由成人规范消毒处理。

预防人感染禽流感。人感染禽流
感主要通过接触病禽、活禽及其分泌
物、排泄物，或接触被污染的环境感

染。学生们要注意远离活禽、野鸟，不
接触、不投喂、不捡拾，不去活禽市场、
散养禽畜区域玩耍。注意饮食卫生，
生熟食物分开存放和加工，禽肉、禽蛋
一定要彻底煮熟再吃。

预防麻疹。麻疹主要通过飞沫传
播，未接种疫苗或未得过麻疹的学生
更容易被感染。按时接种含麻疹成分
疫苗，是预防麻疹最有效的手段。

本报讯（记者 刘涛）春季气候干
燥、室内供暖，再加上摄入高热量食物、
活动量减少。连日来，不少患者出现口
干舌燥、咽喉肿痛、口腔溃疡、便秘等“上
火”症状。3月 15日，万柏林区医疗集团
中心医院中医康复科主任冯浩提醒，苦
味食物具有泄热、燥湿、坚阴的功效，能
清热泻火、化解油腻、保护津液，还能调
节口味、解腻提神，缓解上火问题。

“春季可吃一些‘苦’食物，有益健
康。”冯浩建议，饮品和零食类，可饮用
绿茶、乌龙茶、苦丁茶、普洱生茶，提神
醒脑、刮油解腻；零食可吃黑巧克力，抗
氧化、平衡甜腻。蔬菜与食材类，可吃
苦瓜，清热解毒；苦菊，清热去火、开胃
消食；莴笋，通便利尿；蒲公英，清热解
毒、消炎散结。药食同源类，莲子心，专
清心火；百合，养阴润肺、清心安神。

“适量吃‘苦’能缓解上火，但需注
意适度和辨证，搭配滋阴润燥食物，保
持身体平衡与健康。”冯浩特别提醒，北
方气候干燥，苦味食物易伤津液，需搭
配滋阴润燥食物，如梨、银耳、百合等。

虚寒体质人群要慎吃，脾胃虚寒、阳虚
体质的人，苦味食物可能损伤阳气，可
加入温热调料中和寒凉。

“吃‘苦’是调节手段，症状消失后
应回归均衡饮食。”冯浩强调，辨证“上
火”，虚火者不适合单纯吃苦寒食物，应
以滋阴为主。

本报讯（记者 刘涛）一场生
命接力，一次技术突破，为一个脆
弱的小生命点燃希望。3月 15日，
市妇幼保健院传来消息，医院新生
儿科与新生儿外科通力协作，成功
为一名孕 30+6周早产危重患儿实
施开腹探查+胃肠造瘘术。这是医
院首次开展的新生儿跨学科联合
手术，标志着医院新生儿急危重症
救治技术迈上新台阶。

这名患儿堪称“珍贵儿”，其母
孕期合并复杂妊娠合并症，宫内发
育面临巨大威胁。2 月 6 日，患儿
在外院早产出生后，因呼吸窘迫，
由市妇幼保健院新生儿科专业转
运团队护送入院。面对胎龄小、肺
发育不完善的患儿，新生儿科医护
团队迅速展开生命支持，但在救治
过程中发现患儿出现左侧气胸，团
队立即为其进行胸腔闭式引流，并
辅以抗感染、营养支持等针对性治
疗，帮助患儿闯过第一道生死关。

然而，考验接踵而至。在后续
喂养中，由于肠道发育极为薄弱，
患儿出现坏死性小肠结肠炎，反复
腹胀，经影像学检查最终确诊为肠
狭窄。病情危急，新生儿科立即启
动多学科会诊机制，邀请新生儿外

科会诊、评估、研判，并一致认为手
术是挽救患儿生命的唯一选择。

为确保手术万无一失，医院新
生儿科、新生儿外科、麻醉手术科
专家对患儿的身体状况、手术方
案、麻醉风险、术中术后监护等每
一个细节进行周密推敲，制定详尽
手术方案。术前，新生儿科团队为
患儿完善化验、备血、气管插管、
PICC 置管等准备工作。无影灯
下，新生儿外科主任岳亮主刀，凭
借精湛的技术，在全麻状态下为患
儿精准实施开腹探查与胃肠造瘘
术。与此同时，新生儿科主任李
芳、医师邸兰剑，麻醉手术科主任
郭唯行全程监护，保障手术安全。
历经一个半小时，手术顺利完成。
目前，患儿生命体征平稳。

“这次联合手术，实现了内科
重症监护与外科手术治疗的无缝
衔接，为今后救治类似早产、合并
外科疾病的危重新生儿积累了宝
贵经验。”市妇幼保健院相关负责
人表示，医院将继续坚持以患儿为
中心，强化多学科协作机制，不断
提升急危重症救治水平，用爱与技
术为更多新生儿的生命健康筑起
坚实的堡垒。

本报讯（记者 魏薇）山西省
人民医院的急诊重症监护室日前
上演了一场惊心动魄的生死救援，
急诊医护团队凭借过硬的急救技
能和高效的团队协作，仅用 4分钟，
便成功地从死神手中夺回一名突
发恶性心律失常患者的生命。

48 岁的王先生因急性胰腺炎
伴血压骤降，为进一步诊治转入省
人民医院急诊的重症监护室。3月
初的一天上午 9时 52分，在重症监
护室观察治疗的王先生突然大叫
一声，紧接着便面色紫绀、意识丧
失、自主呼吸停止，颈动脉搏动消
失。心电监护显示为室颤，这是致
命的恶性心律失常，意味着心脏已
经失去有效泵血功能，随时可能引
发心源性猝死。

危急时刻，重症监护室的医护
团队立即实施抢救，心肺复苏与电

除颤同步展开，整个抢救过程紧张
有序、精准高效。上午 9时 56分，
也就是在王先生发病后 4分钟，经
过医护团队通力抢救，他的颈动脉
搏动恢复，自主呼吸出现，意识逐
步转清，监测仪器显示恢复为窦性
心律，抢救成功。目前，患者生命
体征平稳，正在接受后续治疗。

医生介绍，恶性心律失常是一
种可能随时导致严重血流动力学障
碍、心脏骤停甚至猝死的心律失常，
属于心脏急危重症。其最大危害在
于，它会迅速破坏心脏的泵血功能，
导致大脑、心脏等重要器官严重缺
血、缺氧，若未能在黄金时间识别并
抢救，患者可能在短时间内失去生
命。因此，一旦发现身边人出现突
发意识丧失、抽搐、无脉搏等异常情
况，应立即拨打 120急救电话，并第
一时间开展心肺复苏抢救。

近期上火患者增多 适量吃“苦”可泻火

突发室颤命悬一线

急救团队4分钟抢救患者脱险

争分夺秒守护新生

市妇幼实施
早产危重患儿联合手术

干果储存不当 食用存在风险

我市发布春季健康防护提醒


