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“医生，快看看我的孩子

手脚抽筋、嘴巴发紫了”，在

浙大儿院，一位父亲背着 1

岁半的儿子，焦急地对医生

说，他家的小宝宝前两天开

始拉肚子。

浙大一院昨日向媒体通

报，仅急诊科每天接诊的发

热、腹泻患儿中，有近 1/3 伴

有惊厥。

2017 年 12 月底，一波

流感病毒让孩子、家长们猝

不及防，浙大儿院甚至创下

了一天门诊量 1 万 3 千的记

录。在刚刚过去的这个元旦

假期中，这波病情有没有得

到控制？家长到底什么时候

才应该带孩子就诊？钱江晚

报记者走进医院输液室、急

诊科两个最忙碌的科室，为

大家带来最新情况，并提供

最新就诊指南。

新年伊始，浙大儿院急诊依旧忙，后半夜挂的号要到中午才看上，不过——

护士微信步数2万，说明输液量有回落
哪些患儿才应该看急诊，香港医生对发烧患儿家长有何建议，来看看就诊指南

输液的小宝宝特别多。 来不及挂上的输液药品成堆。来不及挂上的输液药品成堆。
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输液室：
患儿人数略有回落
护士微信步数仍有2万步

“输液室一天里要挂盐水的孩子多不多，

不用看每天的数据汇总，只要看一看我们微

信运动数据就好了。”徐建英是浙大儿院输液

室护士长，她说，每天在她的微信中，运动数

据排名靠前的，基本都是当天上班的护士们，

“前几天最忙的时候，前几名都走了3万多步。”

钱报记者了解到，该院输液室有1900平

方米，值班的护士从早上8点上班开始，就像

上了发条一样不停工作了，靠东边有孩子盐

水快挂完了就得赶去处理，接下来是靠南边

的孩子有些不舒服，又得转身过去照顾⋯⋯

“今天排名最高的，走了 2 万多步，已经

算是轻松些了。”徐建英介绍了近几日浙大儿院

的门诊量、输液量数据，一看即能相互印证。

比如上个月 27 日，门诊量达 12362 人，

输液量达 2305 人，这属于高峰期；而元旦假

期这几天里，门诊量稍稍回落至八九千，输液

量没有超过2000。

昨日截至下午 4 点半，输液人数为 1738

人，“输液是24小时开放的，估计到晚上还会

有400个小病人。”徐建英说。

可即便如此，当天中午 11 点，钱江晚报

记者还是在 7 间输液室门口看到了小长龙，

数了一数，等候的小病人们有 65 个，再加上

他们的家长们，这支队伍颇有气势。

面对痛苦的患儿和焦虑的家长，扎针的

护士个个手脚麻利，嘴上还不停叮嘱各种注

意事项：“滴速不要随意调节”、“注意孩子们的

不适反应”等等。给孩子挂吊瓶，是一个需要

孩子、家长、医护人员全程共同参与的大工程。

徐建英告诉钱江晚报记者，不少家长对

孩子的病情实在太过焦虑，甚至一天要跑 4

趟医院，而以流感为例，病情的发展、消退本

身就有一个过程，频繁赶往医院不仅增加了

医护人员工作负担，也让情况更严重的孩子

们就诊时间拖长，更严重的是，还容易造成院

内感染，“发烧不严重的时候，吃退烧药，或是

在社区医院就能有很好的控制，还要请家长

们不要太焦虑。”

除了焦虑的家长们，徐建英和她的同事们

当然也遇到过体贴、理解医护人员的家长，这让

她们感到特别暖心，“前几天，后夜班的时候，有

家长还专门出门买了肯德基为护士们送来。”

“不过开年这几天就诊人数有所回落，也

算是新年里开了一个好头吧。”徐建英说。

急诊科：
八成孩子不需要挂急诊号
发热腹泻发生惊厥需就医

输液室的繁忙景象有了明显变化，而急

诊科还是保持着忙碌的状态，中午 11 点半，

急诊科护士长黄玉芬还在忙着为一位小病人

处理病情，“从今天 0 点开始，急诊科挂了

300多个号，到现在还没处理完呢。”

虽说小病人不少，可在黄玉芬看来，至少

有80%的小病人是不需要挂急诊号的，“在这

里医治的孩子有几种情况，首先是救护车送来

的孩子，他们肯定需要急诊第一时间介入；接

下来就是凌晨三四点咳嗽不停、发烧不止的孩

子，夜门诊也没有了，就挂了急诊来看；还有一

类，是嫌白天门诊排队太长，改挂急诊号的。”

黄玉芬告诉钱江晚报记者，后两类孩子，

绝大多数都不需要在急诊看病，甚至简单地

服用家中常备药就能解决。

“比如发烧到 39℃的孩子，如果没有出

现抽筋的情况，说明情况还算稳定，服用退烧

药就行了。”比如美林、泰诺林等，都有不错的效

果，“家长们要是不放心，也可以让孩子吃了

药后，等到白天再挂门诊看看，凌晨三四点还

把孩子叫醒去医院，家长、孩子都太辛苦了。”

另外，家长们要千万记住的是，很多情况

下，吃药、打针也没法做到“药到病除”，“疾病的

治疗、恢复都是一个过程，家长们要有耐心。”

可不少家长对此并不了解，在急诊科，医

护人员经常要面对这些家长们的吵闹。这群

平均一年要值班 120 多次的护士们，笑称自

己是“猫头鹰”，她们有着共同的愿望：工作苦

点，累点，压力大点都不要紧，希望家长们能

多理解护士的难处。

但有的孩子发热腹泻的同时，还出现手脚

抽筋、全身抽搐的情况，那就需要及时就医了。

急诊科副主任杨子浩告诉钱江晚报记

者，这种在发热、肠胃炎状态下出现的惊厥通

常是良性惊厥。由于小儿脑神经系统还没发

育成熟，所以受到刺激时容易发生功能紊乱。

新年第一天，神经内科毛姗姗主任医师

就接诊了一个腹泻引发惊厥的小病人。这是

一个一岁五个月大的小男孩，几天前稍微有

点腹泻，但情况不是很严重。到了第三天，他

突然全身抽搐、手脚抽筋、嘴巴发紫，持续了

约 2 分钟，把父母吓得够呛。送到浙大儿院

急诊科后，他再次出现惊厥的症状，于是转到

了神经内科进一步治疗。

毛姗姗医生说，最近呕吐腹泻伴抽搐的

孩子这么多，大多与今年的轮状病毒感染相

关。惊厥多发生在病毒感染后的第 2~5 天，

持续时间一般为 30 秒至 3 分钟，大多短于 5

分钟。初期可能会频繁发作，但大多在24小

时内停止发作。这类惊厥常见的发病年龄为

6个月到3岁，流行的季节性强，当年11月份

至来年3月份为高发季节。

她提醒家长，这类惊厥并不可怕，预后相

对良好，但一旦发现症状，一定要尽早就诊，

由专科医生完善检查。如果孩子在家中发生

惊厥，家长要保持患儿呼吸通畅，千万不要掐

人中，或者按住孩子抽动的四肢，这些不仅对

阻止惊厥没有帮助，还可能伤害到孩子。

●香港儿科医学会总结出七个原则应对

小儿发烧

1、不用急着就医，只要孩子精神状态尚佳。

2、不一定使用抗生素（消炎药），因为其

并不能退烧。

3、不要用捂汗的方式来退烧，而要注意

通风换气。

4、不要以为退烧药、退烧针一定能退烧，

只要药力过后，高烧就会卷土重来。

5、不要以为低烧一定不严重。

6、不要轻易用酒精擦身，需在医生指导下进行。

7、不要将汤勺、毛巾等物体塞进处于痉

挛的小朋友口中。

●儿内科急诊就诊范围

1、外院120转来的急救病例。

2、各种原因引起的惊厥及昏迷者。

3、出生28天内的新生儿及早产儿。

4、各种中毒及意外者，包括药物及食物

中毒、一氧化碳中毒、溺水、触电等。

5、各种类型的休克者。

6、心肺复苏后和需心肺复苏者。

7、脏器功能衰竭者。

8、大出血者，包括颅内出血、消化道出血、呼

吸道出血等；严重贫血、血红蛋白低于60g/L者。

9、糖尿病酮症酸中毒者。

10、哮喘持续状态者。

11、癫痫持续状态者。

12、各种原因引起的严重呼吸困难、缺氧者。

13、各种原因引起的严重心律紊乱者。

14、各种原因引起的中重度脱水者。

15、体温升高，肛温≥39.5℃者。

16、体温≤36℃者。

就诊指南


