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肺炎支原体感染致多地儿科人满为患，记者探访济南部分医院

有的日接诊量破千，陪诊上演全家总动员
文/片 见习记者 石晟绮
记者 程凌润

中招
一个近40人的班

三分之二学生发烧咳嗽

“刚开始就以为是普通感冒
发烧，没寻思是肺炎支原体感
染。”11月22日下午，在山东省立
医院（东院）儿科急诊室走廊，济
南市民赵女士正陪着9岁的儿子
强强（化名）输液。

据了解，肺炎支原体是介于
细菌和病毒之间最小的致病微生
物，常会引起一系列呼吸道症状，
以发热和咳嗽为主要表现，进而
波及咽部、支气管和肺部。

“孩子在家里吃了退烧药以
后并没有退烧，最高烧到39 .5℃。”
赵女士说，在社区医院治疗三天以
后，强强的高烧退了下来，咳嗽的
症状又严重起来。无奈之下，赵女
士带着强强来到山东省立医院

（东院）儿科急诊治疗。
“他们班将近40个小学生，十

几个（学生）出现了发烧、咳嗽的
症状，现在还剩下三分之一（没有
出现发烧、咳嗽等症状）。”赵女士
说，“孩子的老师声音嘶哑，可能
也‘中招’了。”

在医院输液的时候，强强拿
出平板电脑看起了动画片。“现在
没有网课，就把课本带了过来。”
赵女士说，“平板电脑没电了，他
就拿起课本学会儿习。”

在济南多家医院儿科急诊室
内，患者大部分是学生，他们额头
上贴着退烧贴，身上还背着书包，
父母则为他们举着输液袋。

排队
“一个人根本忙不过来”
候诊排队让家长很头疼

挂号得排队，输液得排队，打
印病例还得排队……在儿科急诊
室内，“中招”的是孩子，“揪心”的
是家长，而排队着实让家长头疼。

“刚开始我们去的是（济南
市）儿童医院急诊，但是那里面的
人太多了，我们就到了山东省立
医院（东院）儿科急诊。”赵女士
说，“我们是下午到的医院，当时
急诊号排到了300多，前面还有

160多个人。”
由于赵女士的丈夫在外地出

差，她特意找来了“救兵”——— 强
强的姥爷。“一个人根本忙活不过
来！”赵女士说，走廊里面全都是
人，“我跟我爸分别排队，这样可
以节省时间。”然而，当天强强看
病仍然花费了4个多小时。

在山东大学附属儿童医院
（济南市儿童医院）急诊室大厅内，
大部分患儿都是父母来陪诊，部分
患儿的爷爷奶奶也到了医院。

“我们早上6点半就到医院
了，急诊号码已排到1659号，排队
等待的还有74人。”济南市民张先
生说，他儿子磊磊（化名）今年8岁，
正在上小学二年级，“他是刚开始
发高烧，也不确认是不是肺炎支原
体感染，先把烧退下来再说。”

为了陪磊磊看病，张先生和

妻子都来到了医院，“孩子的奶奶
不放心，也一块过来了！”可以说，
为了给孩子看病，张先生家开启
了“全家总动员”模式。

一大早挂号就排到了1600多
号？急诊室自助挂号机旁边丢弃的
一张检查候诊小票显示，22日凌晨
1点的号码就已经1200多号了。

“这个号码是从（11月）21号
零点开始算的，第二天（的号码）
还没有更新。”山东大学附属儿童
医院（济南市儿童医院）急诊室一
位护士说。这意味着该医院急诊
科单日接诊量突破了1000人。

请假
年假都在给孩子看病
还得继续请假陪诊

“今天已经是第二天打针了，

现在还没有完全退烧。”11月21日
早上7点半，在山东大学附属儿童
医院（济南市儿童医院）急诊室的
候诊大厅里，济南市民王女士抱着
儿子优优（化名），在尽可能远离人
群的长椅上等待着医生叫号。

“我们已经等了一个多小时
了，现在排到1627号了，还有20多
个号才到我们。”王女士一边安抚
着孩子一边说道，“今天人不算
多，昨天同事带孩子来看病的时
候，候诊单显示前面还有300多
人，他们等了3个小时才看上病。”

11月13日，仅9个月大的优优
被确诊支原体肺炎，当时在山东
大学附属儿童医院（济南市儿童
医院）住院治疗了三天。但没过几
天，优优再次出现咳嗽和低烧的
症状。“从确诊到现在，病情反反
复复已经一周多了。”无奈之下，
王女士只好带着优优到山东大学
附属儿童医院（济南市儿童医院）
输液治疗。

“我已经请了两周假了！除了
请假，也没别的办法。”王女士的
脸上难掩无奈之色，只要孩子这
里有需要，无论如何他们也要陪
在孩子身边。

优优爸爸坐在一旁，身上系
着一个背带式婴儿腰凳，他一边
整理门诊的各种单据，一边给孩
子冲药。“今年的年假都是在给孩
子看病，今天是最后一天。”优优
爸爸说，如果优优的病情还没有
好转，他还得继续请假陪诊。

“我陪上午，一会儿孩子的爸
爸就来倒班了。”济南市民于女士
介绍，由于肺炎支原体感染，她女
儿已经连续三天到门诊“报到”。

为了避免老人在医院感染肺
炎支原体等病毒，于女士和丈夫
没有让老人陪诊，而是“接力”到
医院陪女儿打针。“虽然麻烦了一
点儿，但这已经是最优解了，毕竟
孩子的健康最重要。”于女士说。

装备
露营车、折叠椅

成为患儿“输液神器”

据各地疾控中心近期发布的
预警信息，北京、上海、广东、福建
等多地医院儿科病区已满负荷运
转。济南市各大医院儿科急诊的
患儿数量激增，甚至部分医院的
走廊也是“一地难求”，露营车、折

叠椅则成为患儿的“输液神器”。
“每次去医院就跟搬家似的，

后备厢里装得满满当当。”赵女士
说，为了方便强强输液，她把家里
的叠折椅搬到了山东省立医院

（东院）儿科急诊室，“一天打四五
瓶药，差不多得5个小时，孩子躺
在折叠椅上输液，我跟孩子的姥
爷就坐在马扎上陪着他。”

板凳、折叠床、露营车……在
山东省立医院（东院）儿科急诊室
的走廊内，各种装备靠墙依次排
开。在各种装备当中，露营车显得
极为实用，既能成为孩子们安睡
的小床，必要时还能变为家长们

“转移阵地”的小推车。
“门诊人实在是太多了，挤在

注射等候区里面也害怕孩子交叉
感染，所以就把家里平时出去露营
的小推车拿过来了。”济南市民张
女士说，他儿子明明（化名）今年3
岁，虽然支原体检测结果是阴性，
但是仍需要输液治疗。

对于她来说，露营车非常实
用，“我一个人带孩子来看病就
行。”在输液的过程中，明明躺在露
营车里沉沉睡去，张女士也能守在
旁边休息一会儿。

在急诊室的走廊上，每一张
折叠床、每一辆小推车都仿佛是
一个“阵地”，孩子身旁高高挂起
的吊瓶像是一面旗帜。虽然疲惫
辛苦，但家长依旧悉心守在孩子
身边，盼着孩子早日康复。

提示
年龄越小

混合感染风险越大

“山东疾控”11月21日发布的
《警惕！肺炎支原体高峰未过，又
出现混合感染》显示，近期，全国
多家医院门急诊量均有不同程度
增长。儿童患者居多，除了肺炎支
原体感染之外，其他引起呼吸道
感染症状的疾病也有增多趋势。

国家感染性疾病临床医学研
究中心主任、深圳市第三人民医院
院长卢洪洲提醒，腺病毒和肺炎链
球菌等可以与支原体混合感染，且
患儿年龄越小，混合感染的风险越
大。如果合并支原体感染，家长应
及时带孩子去看医生，并遵循医嘱
进行治疗；专业医生可以根据孩子
的具体病情给出最适合的治疗方
案，并密切监测孩子的病情变化。

从白天到深夜，咳嗽声、哭闹声此起彼伏，儿科急诊室内人满为
患……近日，齐鲁晚报·齐鲁壹点记者探访发现，儿童肺炎支原体感染
进入高发期，济南部分医院儿科急诊单日接诊量已突破1000人，有家长
无奈请年假陪诊，露营车、折叠椅则变成急诊室走廊上的“移动病床”。

山东省立医院儿科急诊室里满是患儿和陪诊家长。

露营车既是孩子安睡的小床，还能方便家长“转移阵地”，被奉为“输液神器”。

冬季气温降低用火用电量

增大，要经常监测电气线路，防

止因电线过热、老化等原因而引

起火灾；插座应远离电源。

电热毯应选用符合安全要

求的合格产品，不要长期通电，

不可折叠使用，发现电源线发

热、发软时应立即停止使用。使

用电暖器等电热具时，应远离可

燃物，使用时要有人看管，禁止

在电暖气上烘烤衣服。

使用液化气、煤炉等有明火

的灶具时，要保持通风，发现燃

气泄漏，要迅速关闭气源阀门，

开窗通风，切不可触动电器开关

和使用明火。

教育孩子不要玩火，家庭成

员吸烟后，不要乱扔烟头，不要

躺在床上或沙发上吸烟，以免因

疏忽引发火灾。

如遇油锅起火，要立即将锅

盖紧紧盖上，或将切好的蔬菜倒

入锅里，家中备有灭火毯可用其

覆盖，这样可使燃烧因缺氧而停

止。切记油锅起火不能用水扑

救。
(来源：中国应急信息网)

小雪至严冬始，收好这份消防安全小贴士
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