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流感的合理用药与预防
玉林市第二人民医院 张雯要

流行性感冒是高发急性呼吸造传染病，各春
季易悬发流行，大众常将其与普通感冒混褚，盲
自用药易延误病情。
一、流感概述
流感是由流感病毒感染引起的急性呼吸道疾

病，传染性远强于普通感冒。其典型流行特征为冬
春季高发，传播迷度快、人群普遍易感，主要通过
呼吸道飞沫和密切接触传播。感染后全身症状重。
病程更长，高危人群易引发肺炎，呼吸衰喝，心肌
炎等严重并发症，是危害公众健康的常见呼吸道流
行病。
二、流感的分类
根据感染的病毒分型、流感主要分为甲、乙，

丙三型。
甲型流感病毒变异速度最快，易引发全球大

流行，感染后症状最重；乙型流感病毒变异稳定，
多造成局部暴发和季节性流行：丙型流感病毒极少
变异，仅引起轻做上呼吸道症状，多为散发，几平
无重症病例。临床诊疗以甲、乙型流感为主，
三、流感病因
流感的核心病因是流感病毒侵袭人体呼吸道

黏膜，病毒侵人细胞后快速复制，损伤呼吸道上皮
组织，引发全身炎症反应。老人、儿童，孕产妇及
慢性病患者免疫力较涸，病毒更易人侵增殖，且机
体抗炎。抗病毒能力差，相胶于健康人群，盛染后
发展为重症的概率显著更高。
四、流感的药物治疗
流感的药物治疗应遵循早期、分层、楷准的

原则，核心是尽早启动抗病毒治疗，并严格把据抗
病毒治疗人群，时机及药物选择。
(一)抗病毒治疗的核心原则。(1)尽早启动，

把握“黄金48小时”:对于确诊或疑似流感的患
者，尤其是重症或有重症高危因素的人群，应在发
病48小时内尽早开始抗病毒治疗，无需等待病原
学检测结果。(2)治疗人辞。必飒治疗人群：住
院患者，重症/危重症思者、有重症流感高危因素
的忠者(如年龄5岁、365岁、孕妇，慢性基
磁疾病患者、免疫功能低下者、肥胖者等)。建议

治疗人群：确诊且症状典型的流感患者、可能照护
高危人群的流感思者。可考虑治疗人群：非重症且
无高危因素的门诊患者，需充分评估风险和收益后
快定。(3)合理选择药物，避免联合用药：不推
荐联合使用两种或以上抗流感病毒药物进行治疗。
(三)抗病毒药物选择与推荐。根据2025年

发布的《中国流感治疗与药物预防临床实践指南》
推荐奥司他韦和玛巴洛沙韦可作为首选。1.神经氨
酸酶抑制剂(NAT)。(1)爽司他韦。首选药物之
。是重症流感的标准治疗药物。可用于全年龄段
(包括2周龄以上婴儿：孕妇及产后2周内患者)。
用法与疗程：成人：75mg,每日2次，疗程5天。
重症或免疫低下患者可考虑延长疗程或增加剂量。
(2)帕拉米韦。静脉制剂、主要用于无法口限或
口服耐受性差的患者，如重症忠者及婴幼儿。用法
与疗程：成人：300-600mg,每日1次，疗程1-5
天。(3)扎那米韦。吸人给药。由于在我国可及
性极低，国内指南哲不做推荐。不推荐用于有哮
喘或COPD等基础呼吸道疾病的患者。用法与疗
程：成人：10mg,每日2次，疗程5天。2RNA
聚合酬抑制剂(RNAPI)。(1)玛巴洛沙书。首选
药物之一。单次口服即可完成疗程，依从性好。适
用于5岁儿童及成人。对乙型流感疗效可能优于
奥司他韦。用法与疗程；单次口服，根据体重给药
(<80kg:40mg;80kg:80ng)(2)玛厅
拉沙韦。备选药物。适用于12岁且体重≥40kg
的青少年及成人。用法与疗程：单次口服。
(三)对症治疗。非重症患者可使用解热镇

痛药(如对乙酰氨基酚，布洛芬),止咳化核药等
缓解症状。
(四)抗菌药物。仅在明确或高度怀疑合井

细菌感染时方才便用杭生素，不应常规预防性使用
五、流感的预防措施
1.接种流感疫苗：最有效手段，每年秋冬提
前接种，保护高危人群，降低住院及死亡风险。
2.日常防护：做好个人防护，流感季咸少前
柱人群密华密闭场所，密闭场所佩戴口罩，勒洗手
避免揉眼换鼻；居家多通风，少案集。

心内科科普知识——房颤知多少?
重庆医科大学附属壁山医院(重皮市壁山区人民医院) 殷建

对我们的身体而言，心柱就像是一个不停运
转的发动机，为身体提供者大量的血液、但长期的
工作会轻易让心桩出现问题。
一般常见的心脏病大家或多或少有所了解，
但是心房断动这种心律失常的疾病，知道的人并不
多。因此，了解房面的相关知识，被覆为心血管健
康的重要一环。
1.房顺的危害有蓐些?
房版虽然在短期内可能不会引发明显的不适

但其潜在危害不可忽视，主要包括以下几个方面：
①中风风险增加：房街导致心房的血流变得素乱。
容易形成血枪。这些血栓可脱落并随血液流动到脑
部、导致缺血性中风的发生。研究足示，房频思者
中风风险是普通人群的五倍以上。②心力衰竭：因
心脏不能有效地泵血，长期的房新可导致心脏功能
逐渐减弱，引起心力囊竭，表现为呼吸急促、浮肿
及应劳等症状。③其他心柱病的加重：历颤可能与
其他心胜病(如元心病、高血压和瓣膜病)共同存
在，进一步加重这些疾病的病情。①生活质量下降：
由于心悸。乏力及其他不适，房新患者的生活质量
可能显著降低，影响日常活动和心理健康。
2.房颠有哪些治疗方法?
房新的治疗目标主要是控制心率，恢复正常
心律(如适用),以及预防中风。以下是主要的治
疗方法：
(1)药物治疗
①抗凝药物：常用如华法林或新型口服抗凝

药(NOACs)来预防血栓的形成，降低中风风险。
②心律调节药物：通过药物来帮助心柱恢复正常的
节律，如胺碘酮、素他洛尔等。③控制心率的药物；
如β-adrinergie受体拮抗闹(如美托洛尔).钙
通道阻滞剂(如地尔硫卓),帮助减慢心跳。
(2)电气治疗
电复律是一种通过外邢电击来智助心庄恢复

正常节律的治疗方法。通常应用于症状明显的持久
性房撷患者，如出现胸痛.呼改图难或严重搜劳等。
该过程通常在医院进行，医生会使用专门的设备向
患者心庄施加受控的电流，从而使心脏的电活动

重置为正常节律。电复律既可以是同步电复律(针
对心脏特定时刻施加电击)也可以是非同步电复律
(不考虑心柱节律的时间施加电击),后者通常在
紧急情况下使用如心駐骤停。
导管消融是一种更为深人的治疗方式，通常

用于那些药物治疗效果不佳或患者无法耐受药物治
疗的房酸患者。在这个过程中，医生会通过一根细
长的导管，在局部原醉下将其插入患者的血管，导
管经过血管进人心脏。随后，医生会利用热能(射
婀消融)或冷冻(冷冻消融)技术来消除干枕心脏
正常电传导的异常部位。导管消融的目标是从根本
上改变心脏的电生理环境，以减少房颤的发生频
率，达到相治效果。
(3)生活方式千预
定期监测与随访是确保疾病管理有效性的关
键。患者应定期预约专业医生进行检查和评估，以
了解病情的变化。通过监测心率和心电图等指标。
帮助医生识别病情的波动和潜在问题，从而提供更
有针对性的建议和干预。
保持健康的生活方式是预防房额及其复发的
重要环节。①合理饮食：选择低盐。跃脂防、高纤
维的饮食，有助于控制体重和保持心脏健康。建议
增加水果、蔬菜、全谷物木瘦彤白(如鱼、瘦肉。
豆类)的提人，并成少加工食品和甜食的摄人。②
适量运动：规律的体育铭炼可以增强心庄功能。改
善血液循环，并帮助降低压力。建议每周至少150
分钟的中等强度有氧运动(如快走、游泳或骑自行
车),同时结合力量训练和柔韧性练习。或烟裂
酒，吸烟和过量饮酒会增加心律失常的风险。戒烟
不仅对心融健康有益，同时也能提高整体健康水平。
限制酒秸摄人，有助于减少房飘的发作媚事，通常
建议男性每日饮酒不超过两杯，女性不超过一杯。
总之，房面是一种常见而重要的心律失常，

虽然可能不立即引起明显的症状，但其并发定风险
不可忽视。通过早期诊断、药物治疗及必要的干预
措施.患者可以有效降低中风和心力衰竭等并发宿
风险，提高生活质量。因此。了解房懒的知识，及
早识别和及时治疗。对于患者来说格外重要。

在日常生活中，不少人都有过
这样的经历：吃甜食时牙齿偶尔闪
过一丝敏感，照镜子时发现牙齿表
面出现了不易察觉的小黑点。这些
看似散不足道的小信号，报可能是
我颜发出的警报。
一、浅龋：悄然来袭的牙齿警
报
浅城是龋齿发展的初始阶段，

此时龋坏仅局限在牙齿最外层的芽
釉质。牙釉质是人体最坚硬的组织，
如同牙齿的“饱甲”可一旦口腔中
的细菌分解食物残渣尤其是槽类产
生酸性物质，这层“铠甲”就会逐
渐被侵蚀脱矿。由于牙釉质内没有
神经末档，茂酥阶段人们通常不会
感到磨痛，甚至很难发现牙齿异常，
大多是在口腔检查时，医生通过专
业设备才能观察到牙齿表面的白垩

色斑块或微小醋洞。白垩色班块是
牙胎质脱矿后矿物质分布不均导致
的插色改变，而微小龋河则是酸性
物质持续侵蚀、牙釉质表面结构受
损的结果。不过，茂龋阶段也是断
齿逆转的黄金时期、及时采取措施，
如坚持使用含解牙膏，氟化物能促
进牙釉质再矿化。带助受损部位恢
复健康：改善口整卫生习惯，早晚
正确刷牙、饭后漱口；儿童还可进
行窝沟封闭，就能有效阻正龋齿进
一步发展，让牙齿重回健康状态。

长沙市口腔医院综合科张佩佩
二、中龋：防线失守后的信号
升级
中龋阶段，人们开始感受到牙

齿的异常。进食酸酣，冷热等刺激
性食物时，牙齿会出现短暂的酸痛
感，不过刺激消失后咚痛也会随之
缓解。正是这种“一过性”尊痛，
让很多人依旧选择忽视，没有及时
就医。殊不知，此时龋洞正在逐渐
扩大加深，细菌及其代谢产物不断
阿牙髓渗透，给牙随组织带来越来

浅龋到深龋的演变'做好护理守住牙齿健康
越大的威胁。奉运的是，中龋阶段的治疗相对简单。
医生会将龋坏的牙本质砌张去除，然后用补牙材料
填充龋洞，就能恢复牙齿的外形和功能，有效防止
宿情进一步愿化。只要及时干预，牙齿仍能保持较
好的健康状态。
三、深龋：遛近牙髓的严重危机
深阶段，牙齿对酸甜、冷热刺激的故感度大

幅提升、疼痛程度和持续时间明显增加，有时即便
没有外界刺激，牙齿也会隐总作痛。这是因力毒素
和细菌已非常接近牙髓，牙髓组织处于发炎的前期
状志。若此时还不及时治疗，幅坏极易波及牙髓，
引发牙髓炎。深龋的治疗复杂程度显著提高。医生
会谨慎去除融坏组织，尽可能保留牙髓。若牙髓已
受到感染，就需要进行恨管治疗：清除感染的牙题
组织，对根管进行清理、消毒，充填。根管治疗不
仅过程繁顼、需要多次复诊，费用较高，而且牙齿
失去牙髓的营养供应后会变得验场易醉，后期往往
还需要进行牙冠修复。如果深龋依旧得不到治疗。
病情会持续恶化，引发根尖周炎、颌骨骨髓炎等更
严重的口腔唉病，甚至可能影响全身健康。
四、科学护理
每天早晚刷牙是维护口腔储康的基础。要常捉

正确的刷牙方法，采用竖刷法：上牙从上往下刷，
下牙从下往上刷，咬合面来回刷，确保牙齿的里里
外外都能洁洁到位，每次剧牙时间不少于3分钟。
选择小头。软毛，刷栖长短适宜的保健牙刷，能更
好地贴合牙齿表面，清洁牙缝和牙龌沟等隐蔽部位。
同时，别忘了使用牙线或间隙聘，清理牙刷难以胜
及的牙缝，避免食物贱渣残留三生细菌。诚少含赔
款料和高槽零食的摄人，尤其是黏性食物，它们容
易长时间附着在牙齿表面，为细菊提供“养分”。
多吃富含钙和科生素D的食物，如牛奶。酸奶。鱼
类等，这些营养素有助于牙齿的发育和矿化。进食
后及时漱口、能减少酸性物质在牙齿表面的停留时
问，降低对牙釉质的侵地。定期进行口腔检查是早
期发现龋齿的关健。建议每半年到一年进行一次口
腔检查，医生能借助专业设备及时发现牙齿的细微
病变，采取相应的治疗和预防措施。儿重可定期进
行涂氟和窝询封闭，增强牙齿的抗龋能力：成年人
也应关注口腔健康，及时处理龋齿，牙周炎等口腔
问题。吸姻会影响口腔的自愈能力，增加龋齿和牙
周模病的风险，应尽量戒烟。保持充足的水分悟人。
唾液是口腔的天然清洁剂和级冲器，能中和酸性物
质、抑制细菌生长，有助于维护口腔的酸磁平衡。
牙齿是我们享受美官、展现笑容的重要工具，

让我们从现在开始，用科学的护理方法守护牙齿健
康，绽放自信灿烂的笑容。


