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经福州市长乐区财政局批准（长财国资〔2025〕11号)，受福州
市长乐区自然资源和规划局委托，福州市长乐区公共资源交易
服务中心将通过网络公开直接竞价方式对长乐区自然资源和规
划局位于潭头镇二刘村苗圃库存苗木资产的转让（43873株）进
行公开挂网交易，现将有关事项公告如下:

一、交易标的简介

加价幅度：1万元。
二、竞价方应具备的资格条件
意向竞价方资格要求须是在中华人民共和国境内（含香港、

澳门特别行政区）具有独立法人资格且合法存续的企业法人或
者具有完全民事行为能力的自然人，需具有良好的财务状况、支
付能力和商业信用，符合国家法律、行政法规规定的其他情形。

三、电子交易系统报名方式及出让文件的获取:即日起至
2025年4月7日16：00时止，意向竞价方可登录电子交易系统网址：
http://fzsggzyjyfwzx.cn/FZ获取公开转让文件，进行网络报名，各
意向竞价方宜提早一至两个工作日完成网络报名，避免因竞价资
格审核未通过且此时已超出报名时限而无法重新提交报名；报名
材料包括：竞价申请承诺书、竞价申请信息登记表、法定代表人身份
证明(或个人身份证明）、授权委托书、竞价保证金缴纳凭证等。

四、竞价保证金缴交截止时间及缴交方式:竞价保证金到账
截止时间为2025年4月7日16：00前。意向竞价方须在截止时间

前以本人（或本单位）的账户用转账方式足额汇达至福州市长乐
区公共资源交易服务中心指定的竞价保证金银行账号；或者足
额汇达至电子交易系统中自动生成的专用保证金(子)账号。竞
价保证金不能由他人账户代缴，否则将不予通过竞价资格审查，
各意向竞价方宜提早1-2个工作日完成保证金缴纳事宜。

竞价保证金银行账号
户名全称：福州市长乐区公共资源交易服务中心
账号：8111301011500539877
开户银行：中信银行股份有限公司福州长乐支行
（转账请备注：产权CLQ2025004-001竞价保证金）
五、自由竞价时间及方式:2025年4月9日10:00-10:30登录

电子交易系统进行电子竞价。
六、其它相关事项说明:（一）各意向竞价方报名前须全面认真

阅读有关公开转让文件，包括但不仅限于本公告、《长乐区2025年
第04期产权交易规则》、《苗木资产转让合同》范本及《产权竞价
系统交易规则（试行）》等文件（文件获取方式详见本公告第“三”
点）。意向竞价方必须实地查看标的物，对交易标的物的来源、
暇疵和风险进行认真勘察和评估。一旦报名参加竞价即表示完
全知悉并接受标的物的所有现实状况和要求，自愿承担相应的
法律责任，竞价成交后受让方不得对此提出任何异议；（二）其它
事项详见福州市公共资源交易网公示及相关公开转让文件。

看样联系电话：13950279996
交易中心电话：0591-28828805
系统使用咨询：0591-83306027
电子交易系统网址：http://fzsggzyjyfwzx.cn/FZ
中心地址：福建省福州市长乐区文武砂街道湖文路201号福

州新区政务服务中心（福州新区管委会隔壁）四楼417
福州市长乐区公共资源交易服务中心
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七类人群尤需防范
青光眼侵袭，每年都要
筛查。

1.有家族遗传史者
患病风险骤增10倍；

2. 高 度 近 视 群 体
（近视超 600 度或眼轴
长度＞26.5mm）；

3.长期使用激素类
眼药水人群（常见于过
敏性结膜炎患者）；

4.45 岁以上中老年

群体；
5.糖尿病患者；
6.心血管疾病患者

（低血压易致视神经供
血不足）；

7.妊娠期感染病毒
的准妈妈（可能引发胎
儿先天性青光眼）。

（本文由福建中医
药大学附属第二人民医
院眼科胡俊撰稿）

沉默的“视力小偷”早筛早控
青光眼一旦损伤视野，就无法恢复，高危人群要定期测眼压、查眼底

“小感冒”没重视 男子突发脑梗
医生：流感会增加中风风险，高危人群应积极治疗基础疾病，接种疫苗

老 年 人 和 患 有 高 血
压、糖尿病、高脂血症等基
础疾病的人群，肥胖、吸
烟、酗酒等不良生活习惯
者，以及免疫力低下的人
群 ，是 脑 梗 死 的 高 危 人
群。这些人群要积极治疗
基础疾病，如控制血压、血
糖、血脂，戒烟限酒，保持

健康体重等，降低中风风
险。

脑梗死的症状包括突
发肢体无力、言语不清、口
角歪斜等，出现这些情况，
应立即就诊并进行相关检
查，切勿等待观察，错过黄
金时间窗。

吴美娜还提醒，接种

流感疫苗是预防流感最有
效的手段，建议每年接种
一次。在流感高发季保持
社交距离，避免去人群密
集场所，一旦出现流感症
状，应尽早就医。

脑梗死救治是一场与
时间的赛跑，早识别、早送
医、早溶栓是救命关键。

3月6日是世界青光眼日，3月9日至3月15日是第18个世界青光眼周，今年世界
青光眼周的主题是“AI协同护航 共防青光眼盲”。

青光眼是全球范围内引发不可逆性致盲的首要病因。各年龄段群众都要重视青
光眼筛查，防止青光眼视功能损伤，尤其是青光眼高危人群，应做到早检查、早发现、
早治疗，并进行长期随诊。

38 岁的小杰（化名）是
一名程序员，资深的高度近
视一族，长期熬夜加班，半
年前，他越来越频繁感到右
眼微胀痛，休息后又能缓
解。他以为是视疲劳，滴了

几次眼药水后症状不仅没
有好转反而加重。在眼科
门诊，医生发现他的眼压高
达 45mmHg（正常值为 10~
21mmHg），最终确诊为“双
眼原发性开角型青光眼”。

此时，他的视神经已受损，
视野（看东西的范围）向心
性缩小。

在接受了青光眼引流
钉植入手术，新建了一个
房水引流通道后，小杰的

眼压得到控制，但青光眼
是 终 身 疾 病 ，需 定 期 复
查。医生表示，如果小杰
当初重视眼胀、头痛的症
状，及时到眼科检查，结果
可能完全不同。

青光眼被称为“视力小
偷”，是由于眼压升高，导致
视神经损伤的不可逆性眼
病。其早期症状隐蔽，常表
现为视力模糊、畏光、流泪，
甚至头痛、恶心，极易被误
认为近视或疲劳。而一旦

出现视野缺损、视物变形，
往往已进入中晚期，丧失的
视力无法挽回。

当出现剧烈眼痛、头痛
并伴随恶心呕吐、视物模糊
时，可能是急性闭角型青光
眼的紧急警报！这类患者

常伴有虹视现象（看灯光呈
现彩虹样光晕），触摸眼球
会感觉坚硬如石，需立即就
医处理。

相较而言，慢性开角型
青光眼更像“沉默的杀手”，
早期仅偶发眼胀、视物疲

劳，进展至中后期会出现管
状视野，表现为频繁碰撞门
框等异常行为。而婴幼儿
若出现畏光流泪、反复揉
眼、瞳孔异常散大等症状，
则需警惕先天性青光眼可
能。

日常生活中看似寻常的
习惯，可能暗藏风险。比如，
眼前房结构狭窄者，若长期关
灯刷手机，暗环境引发的瞳孔
散大，可能瞬间诱发急性青光
眼。短时间内大量饮水，会导
致眼压剧烈波动，建议采用少

量多次饮水法。此外，情绪剧
烈起伏、持续性熬夜，以及长
时间低头伏案工作，都可能成
为眼压升高的隐形推手。

科学用眼要从细节入
手，牢记“30- 5”用眼法则
——持续用眼半小时后远眺

5分钟调节睫状肌；阅读时保
持书本与眼睛35厘米以上的
安全距离；夏季户外活动时务
必佩戴墨镜，阻隔紫外线对角
膜的伤害。膳食营养方面，多
摄入菠菜、甘蓝等深色蔬菜补
充叶黄素，同时控制浓茶、咖

啡摄入量以维持眼压稳定。
定期眼科检查是早发现

早干预的关键防线。普通人
群 40岁后每年测眼压、查眼
底；高危人群每6个月检查一
次，儿童应从 3岁开始筛查
（尤其有家族史者）。

青光眼被当作视疲劳 视野受损无法恢复

早期症状隐蔽 慢慢“偷走”视力

警惕这些伤眼行为 科学护眼这样做

七类人最易中招 需每年筛查

N海都记者 林宝珍

近日，福建省级机关
医院神经内科接诊了一名
因流感引发急性脑梗死的
患者，原来看似普通的“感
冒”，却差点酿成大祸。

医生提醒，流感会增
加脑梗死风险，在流感季
节，高危人群要积极治疗
基础疾病，接种疫苗。

62岁的老张（化名），平
素身体健康，最近却因为一
场“小感冒”住进了医院。

起初，老张只是发热、
咳嗽、浑身酸痛，他没当回
事，想着“扛一扛”就过去
了。谁知 3天后，他突然出

现右侧肢体无力、口角歪
斜、言语含糊的情况，家人
拨打 120 将他送进附近的
福建省级机关医院。

医生接诊后，迅速启动
“卒中绿色通道”，经头颅CT
排除脑出血后，确诊老张为

急性脑梗死。因在发病 4.5
小时的“黄金时间窗”内，医
生为老张进行了静脉溶栓治
疗。治疗后，老张的右侧肢
体逐渐恢复活动能力，言语
也清晰了许多。一周后复
查，老张基本恢复正常。

脑梗死是由于脑部血
液供应障碍，导致脑组织缺
血、缺氧性坏死，进而出现
相应的神经功能缺损症状，
如偏瘫、失语、感觉障碍等，
是中风（脑卒中）的主要类
型之一，具有高发病率、高
致残率和高死亡率的特点。

平时身体健康的老张，
为什么会突然脑梗呢？福
建省级机关医院神经内科

吴美娜副主任医师分析，与
老张近期感染流感有关系。

“流感病毒感染人体后，
不仅会攻击呼吸道，还会对
血管系统造成损害。数据告
诉我们，流感真的会增加中
风风险！”吴美娜副主任医师
介绍，有研究发现，流感确诊
后15天内，脑梗死的风险是
平时的2.88倍，哪怕是45岁
以下的人群中，也被认为是

中风的触发因素。主要有以
下两方面的原因：首先，流感
会引发全身性的炎症反应，
同样可攻击血管壁，形成堵
塞，从而导致脑梗死；其次，
流感病毒还可能攻击心脏，
引起心肌炎或心律不齐（比
如房颤）。一旦心房里形成
血栓，这些血栓脱落进入血
液，就可能随着血流跑到大
脑，造成中风。

案例：感冒“扛一扛”，3天后中风了 F（Face，面部）：一侧脸下垂或麻木
A（Arm，手臂）：一侧手臂无力或无法抬起
S（Speak，言语）：说话含糊或无法理解他人
T（Time，时间）：立即拨打急救电话！

医生：流感会增加脑梗死风险

这是感冒

引起的脑梗
□提醒 高危人群出现不适症状 应及时就医

□小贴士

脑梗死预警信号
记住“FAST”口诀

□提醒
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