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健康8

3种扭伤不宜用红花油

红花油是家庭常备药物之一，由多种中草药挥发

油与酒精组成，具有活血化瘀、消肿止痛的功效，常用

于各种跌打扭伤等外伤性疾病。红花油疗效虽好，却

不是所有扭伤都能用。

1.扭伤初期（24小时内），不宜使用红花油搓揉。

扭伤常因剧烈运动或运动姿势不当，造成皮下软组织

毛细血管破裂出现局部渗血、水肿，继而出现局部炎

症反应，而红花油的活血作用可导致毛细血管持续出

血，增加局部渗血与水肿。这时正确处理方法是停止

活动，予以冷敷。冷敷可以加速局部毛细血管收缩，减

缓出血与渗出，从而缓解局部的肿胀和炎症反应。

2.扭伤后皮肤出现青紫色瘀斑时，不建议使用红

花油。青紫色瘀斑常因皮下局部出血导致，此时使用

红花油，不仅不能止血，反而会加重出血，导致青紫色

瘀斑面积增加，持续时间增长。正确的处理方法也是

局部冷敷，促进血管收缩止血，待止血后再使用红花

油消肿止痛。

3.扭伤伴有皮肤破溃时，也不宜使用红花油。红

花油中的挥发油与酒精均有刺激性，用于皮肤破溃处

时，会刺激伤口引起剧烈疼痛或诱发感染而加重伤

势。

此外，婴幼儿因皮肤娇嫩，也不建议使用红花油。

若扭伤后使用红花油2~3天肿胀疼痛仍未见缓解，就

应到医院就诊，排查骨折等其他病因。

（据《生命时报》）

黄瓜片敷脸补水、贴柠

檬片能美白、淘米水洗脸去

油、冷热水交替洗脸能缩小

毛孔去角质……不少人对

这些打着“纯天然”“无刺

激”的护肤小妙招深信不

疑，甚至长期坚持使用。其

实这些“民间护肤法”并不

靠谱，特别是对于皮肤敏感

的人群，反而会引发皮肤干

燥紧绷甚至红肿的问题。专

家提醒，不要轻信网络和坊

间的护肤偏方窍门，以免对

皮肤造成“次生伤害”。

黄瓜中的汁液具有高

渗透性，其渗透压比普通

液体更高，用黄瓜片敷脸

非但不能嫩肤补水，反而

会吸收表皮的水分，让皮

肤变得干燥紧绷。

柠檬贴脸给皮肤带来

的更多是不良的刺激，特别

是对敏感性皮肤，对酸的耐

受更低。自己在家操作很容

易因掌握不好比例而对皮

肤造成损伤。可以用柠檬泡

水喝，不仅能够起到抗氧化

的效果，而且对黑色素的减

少有一定的辅助效果。

淘米水确实可以起到

吸附油脂的功效，但清洁

力很弱，并不能对面部进

行有效清洁。有控油需求

的朋友可以选择一款适合

自己肤质的控油洁面乳。

小苏打溶液的浓度是

因人而异的，所以专家不建

议自行配置，否则容易因过

度刺激导致过敏。可以在饮

食上避免过甜、过辣和油炸

食物，减少皮脂腺分泌油脂，

从根源上减少黑头的发生。

冷热水交替洗脸能缩

小毛孔去角质是个很大的

误区。在人体表皮有一层

汗液和皮脂共同组成的水

油膜，也叫“皮脂膜”，它是

皮肤的屏障之一。如果用

较热的水洗脸，会破坏大

量的皮脂膜。很多人脸上

并不存在角质过多的问

题，如果对皮肤反复刺激

反而会使角质层变薄，皮

肤的保护防线“崩溃”，皮

肤会容易丢失水分，即使

是微小的刺激也会引起干

燥、发红、发痒、灼热等不

良反应。（据《生命时报》）

贴黄瓜淘米水洗脸 坊间护肤法多不靠谱

喝“高”了这样急救

每逢节假日，不少家庭的餐桌上，都少不了酒。往

往这个时候，出现的醉酒、酒精中毒也是最为常见的。

急性酒精中毒的临床表现可以分为三个阶段：

兴奋期 眼部充血、面部潮红或者苍白、头晕、呕

吐、言语增多、言语含糊不清或出现暴力行为，有些人

表现为嗜睡。

共济失调期 动作笨拙、步态不稳、语无伦次、血

压增高、嗜睡。

抑制期 这一时期也叫做昏迷期，患者会出现意

识不清或丧失、面色苍白、皮肤湿冷、口唇微紫、心率

增快、血压下降、瞳孔放大等情况，严重者会发生抽

搐、大小便失禁、呼吸衰竭甚至死亡。

急性酒精中毒还可导致胃黏膜损伤，或因剧烈呕

吐导致贲门撕裂症，二者均表现为急性上消化道出

血，呕吐物中可见红色液体；还可诱发急性胰腺炎、急

性肝坏死、心绞痛、急性心肌梗死、急性脑血管病、肺

炎等。

遇到喝“高”了的情况，我们可以根据饮酒者所处

的醉酒阶段，采取相应的急救方法：兴奋期与共济失

调期的醉酒者，取侧卧位休息，保持安静，此时体温降

低，应注意保暖，避免受凉。可以吃些梨、橘子、西瓜、

萝卜等有解酒效果的蔬果，这些蔬果还有补液利尿的

作用。

此外，兴奋期和共济失调期可以催吐，减少机体

对酒精的吸收；昏迷期禁止催吐或口服洗胃，以免导

致窒息；必要时及时拨打120急救电话，如醉酒者呼

吸、心跳停止，应立即进行心肺复苏术。

注意，当发现醉酒者出现烦躁、昏睡不醒、抽搐、

呼吸微弱时，已不宜自行救护，应立即送医院救治或

者拨打120急救电话。 （据《北京青年报》）

近日，一项发表于《柳

叶刀·精神病学》的国内研

究引发广泛关注。该研究发

现中国成人抑郁障碍终身

患病率为6.8%，其中抑郁症

为3.4%。在这些抑郁障碍患

者中，仅有9.5%的人曾接受

卫生服务机构治疗，得到充

分治疗的只有0.5%。这一系

列数据呈现出的精神健康

图景，令人担忧。

抑郁障碍是一种高发

病率、高复发率及高致残率

的慢性精神疾病。卫健委发

布的《精神障碍诊疗规范

（2020年版）》显示，抑郁障

碍是由各种原因引起的以

显著而持久的心境低落为

主要临床特征的一类心境

障碍，伴有不同程度的认知

和行为改变，部分患者存在

自伤、自杀行为，甚至因此

死亡。从专业定义上看，抑

郁障碍无疑构成严重的健

康风险，其危害远不止“心

情抑郁”这么简单。

与此同时，也有一些

人对抑郁障碍的认识陷入

另一个极端。在这部分人

看来，既然抑郁障碍是一

种病，那就只有医院诊断

了才算。因此，那些心境低

落、身心不适，怀疑自己患

有抑郁障碍但未经确诊的

人，是“矫情”“装病”。

然而，正如研究调查

显示的那样：当下，接受卫

生服务机构治疗的抑郁障

碍患者连一成都占不到，

余下的九成多患者都是卫

生服务未能覆盖到的“隐

数”。这种现象的成因十分

复杂，其中既有卫生服务

机构诊疗手段不够先进、

社会宣传不够到位的因

素，也有患者本身对相关

知识了解不足，或是出于

社会偏见，不敢、不愿、不

知道就诊等因素。

面对身边的抑郁障碍

患者，我们首先要做的就

是理解。在理解的基础上，

才有可能为他们提供力所

能及的帮助，而不至于“好

心办坏事”。患者所面对的

是一种疾病，很难只靠“乐

观”“坚强”走出困境，我们

要理解他们的痛苦与不

安，而不是以自己的标准

和主观感受妄加评断。

我们也应更多关注那

些“隐数”的存在。不管是

身边的亲朋好友，还是自

己，持续陷入“情绪感冒”，

有疑似抑郁的倾向，就要

高度警惕，及时寻求专业

的诊断和干预。

（据《中国青年报》）

1、百合粳米粥

食材及量：生百合 30

克，粳米100克，共煮粥，加

白糖或冰糖调食。

适合人群：阴虚体质，

虚火偏旺，失眠多梦，伴有

口干、盗汗、手足心热之人。

2、莲子冰糖粥

食材及量：莲子20克、

糯米 100 克，共煮粥，加冰

糖适量服食。

适合人群：气虚体质，

心脾不足，失眠、乏力，少

气之人。

3、柏子蜂蜜粥

食材及量：柏子仁 15

克、粳米100克，共煮粥，蜂

蜜适量调服。

适合人群：阴虚体质，

失眠伴便秘之人。

助眠贴士

1. 适量运动。睡前一

小时到户外散步一会儿，

切勿剧烈运动，就寝前沐

浴泡脚，促进血液微循环，

有助入眠。

2。音频诱导。睡前不

要收听、观看情节激烈或

令人不安的音视频，可以

听一些舒缓的音频，比如

蟋蟀叫等，逐渐建立诱导

睡眠的条件反射。

3。调整睡姿。睡眠以

侧卧为佳，但因人而异，失

眠者可先以最舒适的睡姿

入睡。 （据《羊城晚报》）

食疗方助你一觉到天明

别低估了“情绪感冒”


