
“又胖了，又胖了！”

全国综合防
控儿童青少年近视

专家宣讲团首场宣讲开
讲，温医大吕帆教授
首讲——
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创新中国产业园作为浙江省杭州市下城区未来发

展“两轮驱动”的重要组成部分，引领高新技术产业向

前推进，我们将着力把“产业园”打造为集信息软件、电

子商务、物联网、生物医药、健康服务、新能源、节能环

保等高新技术企业，以及科研设计院所、科技创新载

体、科技金融等高新服务业企业于一体的现代示范园

区。我们诚邀您的加盟。

联系方式：杭州市下城区科学技术局
0571-85820615

创新中国产业园创新中国产业园··东新分园东新分园

创新中国产业园·集品科创分园坐拥杭州中央商务区，位于商业发达的和
平会展中心东300米，交通便利，距地铁口仅150米。这里是创新创业的集聚
地，这里是人才荟萃区，这里是杭州政策高地！欢迎合作，欢迎加盟，多谢关注，
推介有奖。

创新中国产业园创新中国产业园··集品科创分园集品科创分园

联系人：沈先生 电话 13958026342

园区概况

创新中国产业园东新分园暨智谷创新广场
地处下城区善贤路4号，已规划地铁五号线，
BRT快速公交换乘中心，交通便利。总面积
27368平方米，共地上四层，地下一层。

园区定位

以建设创新型科技园区、大学生创业基地
为重点。为产业化企业、大学生创业、初创期的
小微科技企业的孵化培育、服务式小型办公室等
提供多种办公创业空间。

园区配套

公共服务大厅（含总台服务、洽谈区、小型
会议室、大型多功能会议室、休闲吧、咖啡吧等）、
内部食堂、健身活动中心、桌球娱乐室、顶楼足球
场等。提供企业注册代办（大创免费代办）及财
务委托管理，免费参加区组织的创业实训及一对
一团队辅导等多种服务。旨在打造服务式创新
广场，企业家们的创业俱乐部。

招商热线

钟先生18105711266 0571-56920112
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5月15日，2019年“师生健康 中国健康”主题健康
教育活动全国启动仪式暨全国综合防控儿童青少年
近视专家宣讲团首场宣讲活动在北京小学举行。温
州医科大学党委书记吕帆教授现场为千余人作了首
场“保护眼睛，远离近视”主题演讲。

据悉，为持续深入开展儿童青少年近视防控宣传
教育，今年 3 月初，教育部办公厅印发《关于遴选全国
儿童青少年近视防控专家宣讲团成员的通知》，面向
全国遴选专家，组建全国儿童青少年近视防控专家宣
讲团。吕帆作为教育部防控近视宣讲团主要成员，在
全国作首场宣讲活动。

活动现场，吕帆用通俗易懂的语言介绍了人眼的
基本构成及近视的成因，结合实例分析了造成近视的
常见原因，并从用眼习惯、用眼卫生、眼部保健等方面
给孩子们提供了一些预防近视的“小妙招”。

吕帆建议，用最简单、成本小又健康的方式，如每
天有 2 小时左右的户外运动，学校每天增加一节体育

课或课外活动；做好自我检测，使用家用视力表在家
可做到随时检测；参加学校组织的近视普查，如有异
常，向家长、老师报告，如看电视黑板总是眯眼睛等。

吕帆同时建议，学习环境要改善，做到三个“亮”，
一是教室要亮，二是在家读书时房间要亮，三是书桌
上面要亮。生活和学习方式要科学，注意调整近距离
阅读的时间和强度等。

根据最新调查显示，2018年全国儿童青少年总体
近视率为 53.6%，其中六岁儿童为 14.5%，小学生为
36%，初中生为 71.6%，高中生为 81%，近视问题不容
忽视。

据了解，温州医科大学附属眼视光医院教授瞿佳
与吕帆领衔的学术团队在眼科、眼视光学和视觉科学
领域有诸多建树，在近视发生发展机理、近视流行病
学与防控机制、儿童眼屈光问题精准检测与光学矫正
等近视基础和临床研究领域形成国际影响力。

通讯员 卞成德 叶小静 本报记者 徐慧敏

黄斑是位于视网膜中央的一个发黄色
的小区域，因为其含有丰富的叶黄素而得
名。黄斑处有密集的感光细胞，对于人的视
力尤其是中心视力至关重要。一旦黄斑区
出现疾病，就会出现视物变形、视力下降、中
心视物遮挡的症状，严重者可失明。黄斑区
的疾病有很多种，老年黄斑变性就是其中最
常见的一种，这种疾病发生的原因尚不清
楚，但是与老年人视网膜功能退化及氧化损
伤有关。

老年黄斑变性，也称为年龄相关性黄斑
变性，年龄越大发病风险越高，可分为干性
和湿性两种类型。干性发展过程中不会出
血，晚期会引起视网膜萎缩变薄，由于其进
展比较缓慢，在晚期之前对视力影响不严
重，但也需预防和定期随访，不要放任其发
展到晚期。湿性会出现异常血管，导致视网
膜出血水肿，最终形成视网膜瘢痕。湿性发
展迅速，在几个月甚至几天的时间内视力就
能下降得非常严重。黄斑变性引起的严重
视力损害，九成是由湿性引起的。老年黄斑
变性主要损害中心视力，导致视物中心发黑
发暗、视物变形等症状，但不会引发疼痛。

早期老年黄斑变性症状轻微，不容易引
起重视。掌握自我检查的方法，或者定期去
医院查眼底，可以帮助老年人及早发现黄斑
变性。那么，如何能在早期发现黄斑变性
呢？有一个相对简单的方法，医学上称为阿
姆斯勒表自我检查法。阿姆斯勒表是多个
小正方形组成的表格，表格中央有一个黑
点。检查时，人站在光线良好处，离阿姆斯
勒表 30 厘米的距离，用手遮住一只眼，然后
将另一只眼睛的目光锁定在中央黑点上。
如果在看的过程中出现表格线模糊不清、中
心出现暗斑、直线有变弯的倾向，有可能就
是黄斑变性。

在医院，医生通过视力、眼压、裂隙灯、
眼底镜和光相干断层扫描（OCT）等检查，就
可以判断是否患有黄斑变性。对于早期的
干性病变，患者可以服用叶黄素、玉米黄素
等，以减缓病情的发展。对于湿性病变，目
前国际上公认最有效的办法是在眼睛里注
射一种药物，这种药物可以促进异常血管萎
缩，从而减少出血水肿。但是，此类药物的
有效时间只有一个月，需要重复多次注射，
直到病情完全稳定。

无论干性还是湿性，一旦病变进入晚
期，出现视网膜严重萎缩或者瘢痕，再进行
治疗效果都会大打折扣，因此，早发现、早治
疗非常关键。老年人如果出现视力下降，应
尽快去医院检查，否则将错过最佳治疗时
机。 曲进锋

“这病人再饿下去，真有点危险了！”几天前，浙江
省人民医院营养科副主任钱展红的营养门诊，来了一
位虚弱不堪的病人，了解病人来龙去脉后，钱展红觉
得有必要通过媒体喊一声，肿瘤术后饮食最好在医生
指导下进行。

5个月瘦了50斤
年过七旬的钟大伯身高 1.7 米多，贲门癌术后 5

个月。“以前他有 75 公斤，现在不足 50 公斤了。”陪同
而来的老伴埋怨道。

钱展红详细了解他饮食状况发现，他忌“发物”，
如鸡蛋、鸡肉、牛肉等。

“老头子很固执的，一旦深信不疑几头牛都拉不
回来。”原来，得病后钟大伯就想到朋友所说的患癌都
是因为吃得太好，像蛋、奶、肉类、鱼等食物营养丰富
且是“发物”，于是他固执地拒绝进食富含蛋白质的食
物，只吃些蔬菜水果，以为这样饿着，癌细胞会缺乏营
养而被“饿死”。

“肿瘤术后体重确实是会轻些，但像这位病人短
短几个月轻了 25 公斤，应该是营养认知出现偏差。”
钱展红说，恶性肿瘤病人是营养不良的高危人群，而
营养不良会导致肿瘤患者体重及免疫力下降，继而影
响肿瘤的治疗。像这位病人，经评估整体能量及蛋白
质摄入不足，尤其是优质蛋白质的摄入过少。“其实，
患者除吃中药时应遵医嘱忌口外，一般不宜过度忌
口，反而更应因病施膳，如应吃易消化、少刺激的食
物；动物性食物是蛋白质的主要来源，应适量食用

等。”

肿瘤患者要认清这些营养误区
钱展红说，不少肿瘤病人太忌口，这也不敢吃，那

也不能吃，导致营养状况日趋恶化，对治疗很不利。
资料显示，高达50%的肿瘤患者初次诊断时即存在营
养不良。而肿瘤患者通过营养治疗，保证抗肿瘤药物
治疗的疗效，能显著降低并发症的发生率，提高患者
生存率。

社会上有哪些营养误区，我们来捋一捋：
1. 饿死肿瘤。肿瘤是饿不死的，患者在饥饿的状

态下肿瘤依然从身体获得养分，而营养不良的情况下，
患者本身的免疫力会下降，抗肿瘤的能力也是下降
的。饿死肿瘤有一定的理论依据，但不是单纯不进食
或少进食，而是特定的营养膳食配比。

2. 盲目相信补品。诸如海参、冬虫夏草等补品的
抗肿瘤作用尚无充足的证据证实，主要还是做好基础
营养，即生理功能及日常活动需要的基本能量需求，
在此基础上可以锦上添花。要吃补品最好在医生或
药师指导下。

3. 营养在汤里。煲汤味道鲜美，可以改善食欲，
但是大部分营养物质，特别是蛋白质仍在肉里，建议
合理的方式应将汤和肉一起吃。

4. 忌“发物”。“发物”指加重或诱发一些过敏性疾
病（哮喘、荨麻疹、急症或肝炎）的食物，如果不是过敏
体质，没有上述疾病，是可以吃的。认为“不能吃发
物”“只能吃碱性食品”缺乏科学依据。

5. 白蛋白是营养液。白蛋白其实是血浆提取物，
在急性重症时考虑应用，不能作为营养液输注。

肿瘤患者该怎么吃？
那么，肿瘤患者该怎么吃？钱展红给出了详细建

议：
1. 能量及碳水化合物：肿瘤患者能量供给要适

量，应视患者营养状况、活动量、性别、年龄而定，以能
使患者保持理想体重。患者食物摄入应多样化，保持
每天适量的谷类食物摄入，成年人每天摄入 200～
400g为宜。在胃肠道功能正常的情况下，注意粗细搭
配。

2. 蛋白质：肿瘤状态下，患者有效摄入量减少，加
之肿瘤高代谢，蛋白质消耗增加，手术、放疗、化疗也
会对机体正常组织造成不同程度的损伤，因此蛋白质
供给量要充足。适当多摄入富含蛋白质的食物，适当
多吃鱼、禽肉、蛋类。对于放化疗胃肠道损伤患者，推
荐制作软烂细碎的动物性食品。

3. 脂肪：推荐适当增加富含Ω-3及Ω-9脂肪酸食
物。Ω-9很容易获得，它在人体内可以通过碳水化合
物和其他脂肪合成。而Ω-3 作为人体必“必需脂肪
酸”，是人类生存的基础营养素之一，由于人体不能自
行合成，必须从食物中获得。因此为了提高体内Ω-3
的含量，我们需要去服用一些含Ω-3的膳食补充剂。

4. 矿物质及维生素：参考同龄、同性别正常人的
矿物质及维生素每日推荐摄入量给予。在没有缺乏
的情况下，不建议额外补充。 宋黎胜

5月14日，24岁的管丽婷正在浙江省中医院接受
第一轮采血，采集到的造血干细胞将用来救助一名国
际友人。这是台州第一例涉外骨髓捐献，在浙江省尚
属第三例。

管丽婷是一位年轻护士，自2013年学校毕业到台
州市中心医院工作以来，她一直在门诊担任候诊护士。

和许多 95 后一样，管丽婷性格乐观开朗。她的
同事告诉笔者，不管是工作时遇到需要帮助的病友，
还是生活中遇到深陷困境的陌生人，管丽婷总是乐于
伸出援手，助人为乐。

谈及为何捐献造血干细胞，她说刚参加工作的时
候，一次和同事们参加献血，看到关于捐献造血干细
胞的宣传，她当场就签署了一份造血干细胞捐献同意
书。

诚然，造血干细胞配型成功几率极低，所以管丽
婷也没往心里去，慢慢地就把这件事给淡忘了。今年
4月初，管丽婷接到台州市椒江区红十字会工作人员
打来的电话。工作人员告诉她，她的造血干细胞与一
位国际友人配型成功，对方身患脊髓增生异常综合
征，急需她的造血干细胞移植救命。

几百万分之一的概率被自己碰上，管丽婷第一感
觉是“神奇”。“世界上竟然还有一个人和我一样，真是
太神奇了！”管丽婷说，虽然自己心里非常愿意，但捐
献造血干细胞毕竟事关重大，她没有马上答应。

“我在咨询了医院血液内科同事有关造血干细胞
捐献相关情况后，心里有了底，回到家就把这消息和
想法告诉了家人。”管丽婷说，“一开始，我妈妈特别心
疼我，不同意我捐献造血干细胞，我男朋友也不同

意。但这是救人的好事，我的态度也很坚决，后来他
们也转变了态度，支持我的决定。”

于是，管丽婷拨通了台州市椒江区红十字会的电
话。在沟通中，管丽婷得知对方是一位国际友人，体
重达 86 公斤，这比体重不上百斤的管丽婷要重了将
近一倍。为这样一个大块头捐献骨髓，意味着骨髓的
捐献量要比常人多不少。医生也告诉她，如果要进行
这次捐献，按照管丽婷当时的身体情况是不达标的，
她必须在短时间内增胖。

就这样，管丽婷加大了饭量，以增加营养摄入，短
短半个月时间她就肥了五六斤。“又胖了，又胖了！”她
笑着说。

“希望移植能够尽快成功，他能够好好活下来。”
管丽婷如是说。 于伟

浙江省中医院内有一道岐黄景观
墙，墙上陈列着多幅中医图文，生动形象
地向病患及中医爱好者科普中医文化。

图为来自美国的洋护士们在景观
墙前，专注地听中医专家讲解中医的藏
象学说。

据了解，藏象学说是研究人体各
个脏腑的生理功能、病理变化及其相
互关系的学说，是历代医家在医疗实
践的基础上、在阴阳五行学说的指导
下概括总结而成，是中医学理论体系
中极其重要的组成部分。 于伟

24岁台州姑娘努力增肥，只为救一位陌生的国际友人

岐黄景观墙

饿死肿瘤？不存在的！

老年黄斑变性
可以自我诊断

浙江省人民医院营养科专家提醒，不宜过度忌口，更应因病施膳

预防近视有预防近视有何妙招何妙招？？
每天增加一节节 体育课体育课


