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3健 康

本报讯 （见习记者 陈沐妍） 3 月 28
日，记者从省疾控中心获悉，春季是手足口
病发病的高发季节，学校和托幼机构等人员
密集场所发生聚集性疫情的风险升高。家
长和老师要多关注孩子手、足、口等部位的
症状表现，发现异常应及时就诊。

手足口病是由多种肠道病毒引起的 5
岁及以下儿童常见急性传染性疾病。全年
均可发病，4-7月为春夏季高峰，9-11月为
秋季高峰。

从感染到出现症状约 2-10天，平均 3-
5天。临床表现多以发热，口腔黏膜出现疱
疹，手、足和臀部出现斑丘疹、疱疹为主，可
伴有咳嗽、流涕、食欲不振等症状。

患儿通常病情症状较轻，呈自限性，一
般预后良好，7-10天病程后可完全康复。
少数重症患儿的病情会快速恶化，出现神经
系统并发症和多器官衰竭，严重者可导致死
亡。感染CVA6、CVA10的少部分患儿在病
后2-4周可能会出现脱甲症状。

患儿和隐性感染者为手足口病传染源，
隐性感染比例较大。患儿发病前具有传染
性，通常以发病后1周内传染性最强。

手足口病的传播途径多样，且容易实
现，主要的传播方式为密切接触传播，通过
直接接触病人的粪便、疱疹液、鼻咽分泌物、
唾液及接触被污染的手、毛巾、手绢、牙杯、

玩具、餐具、奶瓶、床上用品等物品或环境而
感染；还可通过呼吸道飞沫传播，如咳嗽、打
喷嚏等；饮用或食入被病毒污染的水和食物
亦可感染。

省疾控中心提醒大家，要避免接触患

儿，尽量不要与患儿拥抱、分享玩具、共用餐
具、洗浴用品等，防止交叉感染。

良好的手卫生是预防手足口病的有效
措施，儿童在触摸公共物品后、外出游玩回
家后、进食前、如厕后，以及家长和看护人在
回家后、加工食品前、更换尿布或处理被粪
便污染的物品后，应用七步洗手法清洁双
手。平常可用肥皂水或洗手液洗手，接触病
人及污染物后应选择合适浓度的含氯消毒
剂洗手。

在人群聚集、接触频繁的情况下，容易
传播手足口病。因此，手足口病流行期间尽
量不要带儿童到人群聚集、空气流通差的公
共场所。还要注意保持空气流通，密闭公共
场所和居室要经常通风。

同时，省疾控中心建议家长做好清洁消
毒工作，儿童接触频繁部位、日常用品和玩
具需要定期清洁和消毒；奶具、餐具等要煮
沸消毒；衣物、被褥经常在太阳下晾晒或用
紫外线灯照射消毒。

接种疫苗是预防手足口病的有效手
段。虽然接种EV-A71疫苗不能预防其他
肠道病毒感染，但可以有效预防EV-A71感
染引起的手足口病和其他相关疾病，减少手
足口病重症和死亡的发生。为尽早发挥保
护作用，鼓励儿童在 12月龄前完成全程接
种，5岁以上儿童不推荐接种。

手足口病多发，如何应对

小 贴 士

1.保持充足的水分摄入。每天饮用足
够的水，建议至少 2000 毫升，有助于稀释
尿液，促进尿酸的排出，防止结石的形成。

2.进行适量有氧运动。如健身、跳舞、
游泳、打球等，适度出汗即可，避免剧烈活
动。运动不仅有助于尿酸的排出，还能提
高身体代谢水平，增强身体素质。

3.保持心情舒畅，避免过度疲劳、紧张
焦虑。注意劳逸结合，保持良好的心态，
有助于维持内分泌系统的平衡，减少尿酸
生成。

4.定期进行身体检查。对于疑诊患者
及其家属，应定期进行高尿酸血症的检
查，以便早期发现并采取相应措施。

5.保持规律的生活方式，避免熬夜、抽
烟等。这些不良生活习惯可能会影响尿
酸的正常代谢，增加患高尿酸的风险。

预防高尿酸还需要注意以下几点：

在繁华的都市生活中，饮食文化丰富多
彩，但对于高尿酸和痛风的朋友来说，每餐都
如履薄冰。近日，国家卫健委发布的《成人高
尿酸血症与痛风食养指南（2024年版）》给出了
关于成人高尿酸血症与痛风的9类食物选择建
议，非常实用。应急总医院肾内科主任许焱带
大家详细聊聊这九大类食物的吃法、吃量、吃
时等，以及它们背后的健康密码。

谷薯类：吃得糙，活得妙

糙米、全麦面粉、玉米等谷薯类食物，就像
是主食界的“糙汉子”，虽然口感略显粗糙，但营
养价值极高。丰富的膳食纤维不仅能帮助肠道
蠕动，还能稳定血糖，减少脂肪的吸收。建议每
天早餐来一碗糙米粥或全麦面包，午餐和晚餐
时也可以适量搭配一些玉米、红薯等。

特别提示：不宜大量食用精白米、精白面
等经过精细加工的食物，因为它们可能导致血
糖快速升高，进而刺激尿酸生成。相对而言，
糙米、全麦面粉等未经精细加工的谷薯类食物
更适合高尿酸患者食用。

肉类：瘦肉为主，告别“肥”时代

肉类是餐桌上的“常客”，但对于高尿酸的
朋友来说，选择肉类要格外小心。瘦肉、去皮
禽肉等低脂肪、高蛋白的肉类是首选。比如鸡
胸肉、瘦牛肉、鱼肉等。建议每天摄入肉类不
超过150克，烹饪方式尽量选择清蒸、炖煮等低
脂方式。晚上来一份清蒸鱼或炖鸡肉，既美味
又健康。

特别提示：应避免食用高嘌呤的肉类，如
牛肉、羊肉、猪肉等红肉以及动物内脏。这些
肉类含有较高的嘌呤物质，摄入过多会增加尿
酸生成。相对而言，去皮鸡肉、鸭肉等白肉可
以适量食用，但仍需控制摄入量。

蛋类：蛋力无边，营养满满

鸡蛋、鸭蛋等蛋类食品营养十分丰富。它
们富含优质蛋白、维生素和矿物质，是身体不
可或缺的营养来源。建议每天摄入 1-2个鸡
蛋，早餐时可以选择水煮蛋或蒸蛋羹，既方便
又营养。

特别提示：蛋黄中含有较高的胆固醇和嘌
呤物质，因此高尿酸患者不宜过多食用。建议
适量食用蛋白，同时减少蛋黄的摄入，每日一
个尚不为过。

奶类：脱脂低脂，健康无忧

奶类食品是补充钙质和蛋白质的好帮
手。但对于高尿酸的朋友来说，选择脱脂或低
脂的奶类更为合适。建议每天喝一到两杯脱
脂或低脂牛奶，可以作为早餐的一部分，也可
以作为下午茶的点心。

特别提示：全脂牛奶、奶油等富含脂肪的
奶制品可能加重高尿酸症状，应尽量避免。

大豆及制品：豆腐豆干，营养不断

大豆及制品，如豆腐、豆腐干等，是植物蛋
白的优秀代表。它们不仅营养丰富，还易于消
化吸收。建议每天适量摄入一些大豆及制品，
可以作为午餐或晚餐的配菜。比如来一份麻
婆豆腐或凉拌豆腐干，既美味又健康。

特别提示：豆类本身（如黄豆、黑豆）属于
中高嘌呤饮食，应减少食用。但植物性食物中
的嘌呤人体利用率低，尤其大豆制品，如豆干、
豆腐、豆浆、腐竹等在加工后嘌呤含量有所降
低，高尿酸血症或痛风患者可以适量食用。

蔬菜类：新鲜蔬菜，健康守护

蔬菜是餐桌上的“绿色宝藏”。它们富含

维生素、矿物质和膳食纤维，有助于保持身体
健康。建议每天摄入多种颜色的蔬菜，如青
菜、胡萝卜、番茄等。可以选择生吃、凉拌、炒
食等多种方式。午餐时来一份清炒时蔬或晚
餐时做个蔬菜沙拉，都是不错的选择。

特别提示：菠菜、芦笋、蘑菇等蔬菜含有较
高的嘌呤物质，高尿酸患者应避免过多摄入。
其他蔬菜如青菜、胡萝卜等可以适量食用。

含糖饮料：甜蜜不超标就好

果糖可以诱发代谢异常，具有潜在的诱发
尿酸水平升高的作用，因此含果糖较高的饮料
（包括一些鲜榨果汁）、果葡糖浆、果脯蜜饯等
应尽量避免。但水果是自然的“糖果店”，虽然
有些含有较高的果糖，但其中的维生素C、黄
酮、多酚、钾、膳食纤维等可以改变果糖对尿酸
的影响，水果的摄入与痛风无显著相关。

特别提示：考虑到高含糖量水果过多摄入
会影响血糖水平，并可能引起肥胖等，因此建
议每天水果摄入量为 200-350克，特别是低糖
水果如草莓、樱桃等。

食用油：选对油，健康走

食用油是烹饪中不可或缺的一部分。但
对于高尿酸的朋友来说，选择健康的食用油至
关重要。建议选用富含不饱和脂肪酸的植物
油，如紫苏油、亚麻籽油等。每天控制食用油
的摄入量，避免油炸等不健康的烹饪方式。可
以选择用这些健康的油来炒菜、拌凉菜或是做
沙拉酱。

特别提示：应避免使用动物油脂和椰子
油等富含饱和脂肪酸的油脂，这些油脂可能
加重高尿酸症状。建议使用植物油，如橄榄
油、亚麻籽油等富含不饱和脂肪酸的油脂进
行烹饪。

调味品：低盐低糖，健康长伴

调味品是提升菜肴口味的“小魔法”。但
对于高尿酸的朋友来说，选择低盐、低糖的调
味品更为合适。建议每天控制盐的摄入量，避
免使用过多的酱油、味精等高盐调味品。可以
选择使用醋、柠檬汁等低钠调味品来替代部分
盐分。此外，还要避免使用红糖、白糖等高糖
调味品。

特别提示：高盐、高糖的调味品，如酱油、
味精、糖精等可能加重高尿酸症状，应尽量避
免。可以使用低盐、低糖的调味品，如醋、柠檬
汁等进行调味。 □莫鹏

高尿酸的“吃”之道：九类食物的智慧选择
国家卫健委发布《成人高尿酸血症与痛风食养指南（2024年版）》

权威专家支招防治“百日咳”
伴随痉挛性

咳嗽和鸡鸣样吸
气吼声、咳嗽持续
时间长……近日，
作为急性呼吸道

传染病的百日咳备受关注，部分医院儿科已出
现相关病例。什么是百日咳、如何传播？临床
上有何症状？如何预防和治疗？针对公众关
心的热点，国家卫生健康委组织疾控、医学专
家接受媒体采访，作出专业解答。

何为百日咳？
百日咳鲍特菌引起+飞沫传播

百日咳是常见的儿童疾病之一，也是全球
婴幼儿死亡的重要原因之一。中国疾病预防
控制中心免疫规划中心细菌病疫苗室副主任
郑徽介绍，百日咳是由百日咳鲍特菌引起的急
性呼吸道传染病，传染性强，病程较长，主要通
过呼吸道飞沫传播。

根据《百日咳诊疗方案（2023年版）》，百
日咳潜伏期一般为 7 至 14 天，有的可达 21
天。从潜伏期末开始至发病后 6周均有传染

性，尤以潜伏期末至出现症状后 2至 3周传染
性最强。

首都医科大学附属北京儿童医院呼吸
中心办公室主任徐保平介绍，百日咳一般分
为卡他期、痉咳期和恢复期等 3 个阶段，如
果不加干预，3个阶段加起来通常要持续 100
天左右。

专家介绍，卡他期主要表现为流涕、打喷
嚏、咽痛等上呼吸道感染症状，多无发热或初
期一过性发热；痉咳期通常从第 2周开始，标
志性症状为痉挛性咳嗽，即一连串、严重剧
烈的咳嗽，在痉挛性咳嗽后伴有深长吸气，
高调鸡鸣样声音，俗称“回勾”，昼轻夜重，睡
眠期间痉挛性咳嗽更为突出，影响睡眠；恢
复期一般持续 1 至 2 周，咳嗽频率和严重程
度逐渐降低。

如何治疗？
一般治疗+抗感染治疗+对症治疗

徐保平介绍，百日咳治疗方式包括一般治
疗、抗感染治疗和对症治疗。其中，一般治疗
包括给孩子提供良好舒适的环境等；对症治疗

则包括祛痰、平喘等，若孩子出现并发症要及
时送医就诊。

“孩子患上百日咳，主要是气道里有痰黏
稠，越咳不出来越会刺激气道咳嗽，需要帮助
患儿祛痰。”首都医科大学附属北京中医医院
儿科主任李敏介绍，根据孩子体质不同，需分
清证型，如果是寒证则加温药，如果是热证则
加清热的药。临床上常用清肺化痰尤其是用
清肝的方法进行治疗，常用药物包括小儿鹭鸶
咳丸等。

百日咳一般病程较长，后期如何更好护
理？李敏表示，孩子有寒热虚实不同体质之
分，后期主要分为气虚型和阴虚型。气虚型体
质的孩子痰液较黏，咳嗽起来痰较少难以咳出
且大便可能较干，可服用梨水或银耳水等；阴
虚型体质的孩子看起来白白胖胖，痰会相对多
一些，容易腹泻，可给孩子服用陈皮水等。

怎样预防？
接种疫苗+良好卫生习惯

郑徽介绍，接种含百日咳成分疫苗是预
防百日咳最经济最有效的手段，对降低百日

咳感染后的重症和死亡有较高的保护效果。
按照国家免疫规划程序，儿童应在 3、4、5

月龄和 18月龄各接种 1剂次含百日咳成分疫
苗。适龄儿童应及时、全程接种含百日咳成分
疫苗，未接种儿童应尽快补种。

郑徽表示，百日咳通过自然感染康复或
疫苗免疫获得的保护性抗体并不能持续终
生，随着时间延长抗体的保护效果会衰减，因
此各年龄段人群均可见百日咳发病，其中婴
幼儿发病风险更高。患儿年龄越小，出现并发
症和重症的风险越高。小月龄患儿易合并肺
炎，还有部分患儿可能会合并百日咳脑病。
对于婴幼儿来说，感染百日咳的父母或其他
家庭成员是主要传染源，有孩子的家庭要加
强防护。

专家建议，在日常生活中，公众要保持良
好的个人卫生习惯，勤洗手，咳嗽或打喷嚏时
遮掩口鼻；注意劳逸结合，合理作息，适当参
加体育锻炼，增强自身抵抗力；在照顾婴幼儿
时，成人出现咳嗽等症状时，应及时佩戴口
罩，加强手卫生，避免传染给孩子。

□新华社记者 李恒

近日，一款新获批的低浓度硫
酸阿托品滴眼液引发关注，甚至被
一些网友称为“近视神药”。眼科专
家提示，硫酸阿托品滴眼液使用需
谨慎，要在医生指导下科学使用。

“硫酸阿托品本身并非新药，
而是一种很常见的‘老’药。”中南
大学湘雅二医院眼科副教授魏欣
介绍，硫酸阿托品可以使眼睛内的
睫状肌松弛，同时散大瞳孔，常用
于眼科散瞳验光。

而此次获批的滴眼液则为浓
度 0.01%的低浓度硫酸阿托品滴
眼液。根据其官方说明，该滴眼
液可用于延缓球镜度数为-1.00D
至-4.00D（散光≤1.50D、屈光参差
≤1.50D）的 6 至 12 岁儿童的近视
进展。

中南大学湘雅三医院眼科副
主任医师易军晖表示，目前硫酸阿
托品滴眼液延缓近视进展的机制
还不完全清晰，根据现有研究及动
物实验，可能是通过刺激多巴胺分
泌和增加脉络膜血供实现的。当
多巴胺水平增高，眼轴增长会相对
变慢，从而起到延缓近视发展的作
用。

“硫酸阿托品的不良反应跟浓度有关系，浓度
越低，眼部和全身不良反应越小。”易军晖说，虽然
低浓度硫酸阿托品的副作用降低了，但不代表完全
没有副作用。

北京大学第一医院眼科主任医师李海丽介绍，
研究显示，低浓度的硫酸阿托品滴眼液虽能一定程
度上延缓近视发展，但并不能“逆转近视”，并非“近
视神药”。

李海丽提醒，低浓度硫酸阿托品滴眼液需在
医生指导下科学使用，同时需要监控用药后不良
反应及安全性。没有近视的孩子不建议使用硫酸
阿托品滴眼液预防近视，建议通过保持良好用眼
习惯、增加日间户外活动等方法预防近视。

□徐鹏航 帅才

硫
酸
阿
托
品
是

硫
酸
阿
托
品
是
﹃﹃
近
视
神
药

近
视
神
药
﹄﹄
吗吗

专
家
提
示
：
使
用
需
谨
慎

爱眼护眼 新华社发 勾建山 作

一项新的研究显示，锻炼可以帮助女性更好地
应对晚期乳腺癌的严峻考验。

研究发现，在参加了定期的锻炼项目后，晚期
乳腺癌患者的疼痛和疲劳减轻了。这项研究结果
表明，乳腺癌扩散的患者应该把锻炼作为治疗方案
的一部分。在这项研究中，荷兰乌得勒支大学医学
中心的研究人员对 357名晚期乳腺癌患者进行了
研究，这些患者来自不同的 8个癌症中心，平均年
龄为55岁。其中一半人被随机分配在接受癌症治
疗的同时进行为期9个月的锻炼计划，而另一半则
接受常规的癌症治疗。

锻炼组每周锻炼两次。两组患者还被鼓励每
天至少运动半小时。研究人员发现，50岁以下的女
性以及那些一开始就感到最痛苦的女性，改善幅度
最大。研究人员怀疑这种改善的部分原因是运动
有助于减少炎症。

研究人员建议，所有转移性乳腺癌患者，特别
是那些正在经历疼痛的患者，可把进行有监督的锻
炼作为标准治疗的一部分，而老年患者也能从锻炼
中受益。不过这个项目可能需要一些额外的微调，
让老年患者和年轻患者一样受益。

研究人员指出，对患有转移性癌症的人来说，
他们的疾病并不总能治愈，但可以多活几个月或几
年，所以确保他们拥有
尽可能高的生活质量绝
对至关重要。 □方草

锻炼有助女性
应对晚期乳腺癌

据人民网 随着天气转暖，蜱虫及其相
关疾病又开始进入活跃期。相关部门提示，
外出踏青、赏春时，一定要防范蜱虫的叮咬。

一是做好防护。在户外游玩或野外工
作前，可使用含有 0.5%氯菊酯的产品处理
靴子、衣物和露营装备。裸露的皮肤建议
涂抹驱避剂，包括避蚊胺、异丙啶、柠檬桉
树油（OLE）等。到户外游玩或工作时，应
尽量避免在蜱虫的栖息地（如草地、树林等
环境）长时间坐卧。进入此类地区，应当注
意做好个人防护，包括穿长袖衣服；扎紧裤

腿或把裤腿塞进袜子或鞋子里；穿浅色衣
服；不穿凉鞋等。

二是户外归来先进行检视。蜱叮咬人
后，传播病原体的概率随着叮咬时间的增加
而增加，早期去除身上的蜱可以减少染病的
概率。户外活动后应对身体进行全面检视，
可以通过目视、触摸等方式检查蜱虫常附着
的部位，包括但不限于手臂下方、耳朵内侧
和周围、毛发之内或周边、肚脐内侧、膝盖后
侧、腰部、腿根部等。野外活动衣物或用品
等要单独清洗，宠物也要进行蜱虫检视。

发现蜱虫叮咬在身上后，一般使用尖头
镊子去除，操作时镊子尖尽量靠近皮肤，紧
紧夹住蜱头部或靠近头部的地方，缓慢用力
拔出蜱虫，注意不要扭转或猛拉，否则蜱的
头部就可能断在皮肤里；清除蜱虫后，可以
用水清洗被叮咬部位的皮肤，如有条件，也
可以用碘酒或75%酒精消毒处理。

其他的处理方式还有冷冻法，是一种新
出现的去除蜱的方法，目前国内尚无商品化
工具；有些医院为了减少在拔除蜱过程中病
原体传播给人的概率，会使用切除法。

天气转暖 外出游玩小心蜱虫叮咬
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随着天气转暖，老年游客也迎来了
出游潮。我们常说“人老腿先老，树老根
先枯”，到了 65岁以上，不少人腿脚没劲
了，一不小心就发生跌倒。

在我国，老年人受伤死亡的头号杀手
就是跌倒。不少看上去身体还不错的老
年人仅因一次跌倒便卧床不起，甚至丢掉
性命。正值踏青出游季，老年人更要注意
预防跌倒和骨折，以免“跌”出危险。

老年人跌倒本质上是一种病

据统计，全球 65岁以上老年人中每
年有 28%至 35%的人发生跌倒，72岁以
上老年人每两年跌倒一次，80岁以上老
年人每年至少跌倒一次。老年女性跌
倒风险比老年男性高 20%。

其实，老年人的跌倒本质上是一种
疾病，跌倒是最常见的老年综合征之
一。跌倒是骨折的首要原因，90%的髋
部骨折是由跌倒引起的。

发生髋部骨折后，一年内的病死率
可以达到 20%，30%的人会留有终身残
疾，近 80%的人会出现生活不能自理的
表现，比如日常的买菜、洗澡、做饭等，不
能自主完成。

老年人的骨折多为骨质疏松性骨
折，它的特点是瀑布效应，即第一次骨折
后，第二次骨折的风险会增加 3倍，第二
次骨折后没多久，又会发生第三次骨折，
呈递增瀑布式的级联效应。

临床上常遇到这样的老年人，跌倒
后发生骨折，继而住院进行手术，术后躺
在床上休养生息，导致肌肉萎缩甚至患
上肌少症，骨量因此流失，骨质疏松再度
加重，导致老年人患上衰弱症。得了衰
弱症后，老年人发生跌倒的风险增加，容
易再次骨折、再次入院、再次手术。如此
循环往复，是一个恶性循环，最终导致死亡。

多重因素可能引起跌倒

老年人跌倒首先与疾病相关，当患有以下几类疾
病时更易跌倒：

骨骼肌肉疾病：骨质疏松、骨关节炎、肌少症等；
神经系统疾病：脑卒中、脑梗死、脑出血等导致的偏
瘫及后遗症、帕金森病、小脑疾病、痴呆等；前庭疾
病：如梅尼埃病、前庭功能失调等相关疾病；心血管
疾病：体位性低血压、心源性晕厥；足底疾病：足底筋
膜炎、跟腱炎、严重的下肢静脉曲张、血管炎等都会
导致跌倒风险增高。

其次与用药相关。老年人普遍存在多重用药。
如安眠药、降压药、降糖药等，如果服用不当，可能引
起降压不良综合征、夜间低血糖等，引起跌倒。因
此，老年人在服用多种药物时，要注意药物的相互作
用，避免不当药物使用而引起跌倒。

注意环境中的“陷阱”，坚持四慢原则

老年人出行如何保障自己的安全？要排“雷”，
找出环境中易使人跌倒的“陷阱”。

湿：湿的地方是老年人跌倒的高危区域。洗澡要
特别注意，地上水渍没擦干净或者洗澡时水蒸气造成
地面湿滑，再加上浴室环境封闭，温度逐渐升高，会导
致血管收缩、出汗增多，造成头晕、目眩，容易滑倒。

暗：老年人视力不好，到相对幽暗的地方观赏，
要小心脚下，避免跌倒。

乱：不管是在家还是在外，都不建议在空地上
放多余的物品，比如地毯、小凳子、杂物、小孩子的玩
具等，应尽量保持整洁，避免被障碍物绊倒。

梯：景区的台阶、酒店的楼梯等都是老年人跌倒
的高危区域，应格外留意。

老年人预防跌倒要坚持四慢原则——慢卧、慢
起、慢坐、慢行。

要慢慢躺下，否则容易增加脊柱骨折的风险；起
床或下床也要慢起，起床后可以在床边静坐 3分钟
再起来；坐下时要慢坐，看清凳子位置，尽量不要坐
带滑轮底座的椅子以及矮小的凳子；路过有台阶的
路段或上下楼梯、上下坡时，放慢脚步，有扶手的尽
量依靠扶手保持身体稳定。 □洪维


