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健康科普

流 感 在 儿 童 中 常 被 视 为

“普通感冒”，实则具有潜在致命

威胁。据世界卫生组织（WHO）

统计，全球每年有 20%~30%的儿

童罹患流感，其中 5 岁以下儿童

更易进展为重症，导致数百万例

住院，甚至因肺炎、脑炎等严重

并发症危及生命。然而，许多家

长对流感的认知仍存在误区，未

能及时识别预警信号或采取有

效防护。因此，科学掌握流感的

传播机制、重症预警指征及规范

化诊疗要点，是保护儿童健康的

第一道防线。

问题1：流感是普通感冒吗？
流感不是普通感冒，而是一

种由流感病毒引起的急性呼吸

道传染病。重症的流感可能引

发严重并发症，如肺炎、心肌炎、

脑炎等，甚至危及生命。儿童、

老年人、孕妇及患有慢性基础疾

病的人群是流感的高危人群，感

染流感病毒后发生重症的风险

更高，需优先预防和早期干预。

问题2：儿童流感症状有哪
些？需警惕哪些非典型表现？

流感的典型症状有突发高

热、咳嗽、流涕、咽痛、头痛、全身

酸痛等。但在儿童，容易缺乏典

型表现，特别是小年龄儿童，可

能只表现为不明原因的哭闹、活

动减少、呼吸急促等，或者是食

欲不振、呕吐、腹泻等。如果儿

童出现以下重症预警信号，需立

即就医：持续高热＞3 天或热退

后再次升高；抽搐、意识模糊、颈

项强直（警惕脑炎）；口唇发绀、

胸痛、咯血（疑似肺炎/心肌炎）；

脱水征象：哭时无泪、前囟凹陷、

超过 6小时无排尿。

问题3：流感的传播途径及
非药物预防措施有哪些？

流感主要通过飞沫及接触

传播，基于其传播特性，建立多

重防护屏障至关重要：除规范佩

戴医用口罩阻隔飞沫传播外，应

勤洗手消除手部病原体，保持 1

米以上的社交安全距离降低接

触风险，同时每日保证至少两

次、每次 30 分钟以上的室内通

风，有效稀释空气中病毒浓度。

这些防护措施形成立体防御网

络，可显著降低感染概率。

问题4：儿童流感的治疗要
点是什么？

流感治疗存在至关重要的

“黄金 48 小时”窗口期，及早应

用神经氨酸酶抑制剂（如奥司他

韦）可使病毒载量大幅度下降，

减少并发症发生率。治疗的关

键就是及时就医，及时治疗。

问题 5：得过流感，还会得
流感吗？

流感病毒是有很多种亚型

的，流感病人康复后在一段时间

内会对感染过的流感病毒亚型

产生一定免疫力，但这种免疫力

并不是永久性免疫的，并且对其

他亚型的流感病毒也不能提供

有效保护。因此，即使是得过流

感，康复后仍有可能感染其他亚

型的流感病毒。

问题6：喝姜汤、吃凉茶，能
预防流感吗？

流感在中医属于“疫病”范

畴，中医药防治流感的方案是要

根据不同体质、不同时期、不同

证候特点进行综合分析辨证施

治的，因此盲目喝姜汤、吃凉茶

是不能防治流感的。优先推荐

疫苗接种和采取卫生措施。

问题7：打了疫苗，为什么还
是“中招了”？

接种疫苗是预防流感最有

效的方法，但接种疫苗后要 2~4

周人体才可产生具有保护水平

的抗体，因此这期间还需做好物

理防护措施。疫苗有效性也受

病毒变异影响，若疫苗株与流行

株不匹配，保护率可能下降。此

外，免疫功能低下儿童（如化疗

患者）抗体应答较弱，需加强防

护。

问题8：流感儿童什么时候
可以返校？

根据中国《儿童流感诊疗及

预防指南（2024患者与公众版）》

意见，建议流感患儿体温恢复正

常、流感样症状消失 48 小时后

才可返校。

儿童流感 隐匿的高风险性疾病

儿童孤独症 爱与理解是最好的良药
在我们身边，有这样一群特

殊的孩子，他们像天上的星星一

样，独自闪烁，沉浸在自己的世

界 里 ，他 们 被 称 为“ 星 星 的 孩

子”。医学上，他们所患的疾病

叫作儿童孤独症，也叫自闭症。

这是一种广泛性发育障碍，常伴

随社交障碍和刻板行为，像无形

的玻璃罩将孩子与外界温柔隔

开。了解儿童孤独症的核心症

状与早期干预意义，用科学认知

破除误解，是我们给予这些孩子

温暖支持的第一步。

儿童孤独症通常在儿童早

期出现，一般在 3 岁之前就会有

明显表现。其核心症状主要体

现在社交障碍、语言发展迟缓

以 及 重 复 刻 板 行 为 这 三 个 方

面。

社交障碍是孤独症儿童最

为突出的表现。他们往往对他

人的存在缺乏关注，不主动与他

人进行眼神交流，很少对他人的

呼唤做出回应。在与同龄孩子

玩耍时，他们不懂得如何参与互

动，常常独自玩耍，仿佛周围的

一切都与他们无关。比如在幼

儿园里，其他孩子一起嬉笑打

闹，而孤独症儿童可能会独自坐

在角落，对同伴的邀请无动于

衷。

语言发展迟缓也是孤独症

儿童常见的问题。许多孤独症

儿童在语言发展的关键时期，开

口说话的时间比正常孩子晚很

多，有的甚至到四五岁还不会说

话。即便学会说话，他们的语言

表达和理解能力也存在异常。

他们可能只会重复别人说过的

话，不能根据语境进行有效的交

流，也难以理解隐喻、幽默等较

为复杂的语言形式。

重复刻板行为是孤独症儿

童的另一大特征。他们会反复

做一些特定的动作，如拍手、摇

晃身体、旋转物品等，而且这些

行为通常是无目的的。同时，他

们对生活环境和日常活动的规

律性要求极高，一旦生活中的某

些常规被打破，就会表现出极度

的不安和烦躁。

儿童孤独症的成因较为复

杂，目前科学界尚未完全明确，

但普遍认为与遗传因素和环境

因素有关。遗传因素在孤独症

的发病中起着重要作用，如果家

族中有孤独症患者，那么孩子患

孤独症的风险会相对增加。环

境因素方面，母亲在孕期的感

染、接触有害物质等，都可能对

胎儿的大脑发育产生影响，增加

孩子患孤独症的概率。

早期诊断和干预对于孤独

症儿童至关重要。一般来说，1~

2岁是孤独症儿童早期诊断的关

键时期。家长如果发现孩子有

社交障碍、语言发展迟缓等异常

表现，应及时带孩子到专业医疗

机构进行评估和诊断。一旦确

诊，就要尽早开始干预治疗。干

预方法主要包括行为疗法、语言

训练、社交技能训练、感觉统合

训练、听觉统合训练、图片交换

沟通系统等等，这些方法旨在帮

助孩子提高社交能力、语言表达

能力，减少刻板行为，尽可能地

融入正常生活。

面对孤独症儿童，我们每一

个人都可以发挥自己的力量。

作为家长，要给予孩子无尽的耐

心和爱，积极学习相关知识，配

合专业人员进行干预训练。学

校和社会也应该为孤独症儿童

提供更多的支持和包容，如设立

特殊教育班级、开展融合教育活

动，让孤独症儿童有机会与正常

孩子一起学习和成长，让他们感

受到社会的温暖。
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流感流行虽令人担忧，但对每个关键问题的科学认知都是我们

守护孩子健康的重要一步，希望每位家长都能重视起来，让孩子们远

离流感的侵袭，健康快乐成长！

（作者：何惠 福鼎市中医院 儿科 主治中医师）

儿童孤独症虽然是一种严重的疾病，但只要我们给予足够的

关注、理解和支持，通过早期诊断和科学干预，这些“星星的孩子”

也能逐渐走出自己的世界，绽放属于他们的光彩。让我们用爱为

他们点亮前行的道路，让他们在温暖与希望中茁壮成长。

（作者：许伟彬 泉州市惠安县疗养院 精神科 副主任医师）


