
备上常用药物 及时增添衣物

急诊科医生王彦军表示，出行期

间可以备一些常用的感冒、退热、晕

车、治疗肠胃炎的药物，对于有慢性

病的人群，出行前要把平常需要用的

药带足，避免因无故停药导致疾病急

性发作。“晕车是不少人的噩梦，晕车

人士可以提前服用苯海拉明预防晕

吐。”王彦军说，若旅途中发生肠道感

染，使用蒙脱石散可以改善腹泻症

状。但要注意的是，蒙脱石散和其他

药物需要间隔两个小时使用。冠心

病患者或老年人出行务必备好药

物。王彦军建议，对于冠心病患者，

硝酸甘油片、速效救心丸应随身携

带，当心绞痛发作时，应立即含服一

片硝酸甘油片。

此外，医生还提醒，要科学制定出

行计划，合理选择出行方式和时间。

鼓励错峰出行，避免扎堆。自驾返乡

建议提前关注目的地及沿途的天气预

报，若途经雨雪、冰冻等恶劣天气区

域，务必听从指引，注意行车安全。这

段时间温差大，及时做好衣物的增添

也非常重要。出行的衣物建议保暖、

方便、耐脏，尤其是面对南北温差较大

的情况，要避免未及时增减衣物而引

发疾病。 奚安

自觉戴好口罩 建议清淡饮食

呼吸内科医生李晓利介绍，春节

期间，各类呼吸道疾病仍处在高发阶

段，且混合感染占比增高。“目前我国

仍以甲流、乙流等病毒为主，春运会

增加交叉感染风险。”李晓利建议，大

家在出行期间还是要戴好口罩，做好

个人健康防护，尤其是老人、儿童及

有基础病的人群。

那么，春运期间需要带哪些防护

用品？李晓利说，首先是要自觉戴口

罩，可选取医用外科口罩或防护级别

更高的口罩。除了自身戴好口罩外，

也要随身携带几个备用口罩，长时间

佩戴后，若口罩变形、弄湿、弄脏，需

要及时更换。

消化内科医生韩霜提醒，对于长

途旅行的朋友而言，注重出行过程中

的饮食卫生非常重要，若吃了不干净

的东西导致肠胃炎，得不偿失。因

此，饮食之前一定要先洗手，或使用

免洗消毒凝胶。如果使用公共交通

上的餐桌，可以用酒精湿巾擦拭桌

面，再将食物放在桌上。由于铁路出

行一般禁止携带酒精，可使用消毒湿

巾替代。旅途中，建议清淡饮食，尽

量不吃生冷、半生的海产品和水产品

等食物。
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如果你的脚后跟容易干

燥、有裂口，且涂保湿霜也没

用，就要留意了：这种情况并

不是单纯的皮肤干燥，可能

是脚气的一种，叫做鳞屑角

化型脚气。因为它没有水疱

也不糜烂，往往瘙痒等症状

也不突出，主要表现为脚后

跟、脚底干燥，脱屑，有些人

的皮肤角质层会增厚，症状

严 重 的 话 ，可 能 会 出 现 干

裂。有些人得了十余年，可

能都不知道是脚气。

鳞屑角化型脚气是由皮

肤癣菌感染所引起的一种真

菌性皮肤病。有些人出现脚

后跟干燥脱屑后，自我误诊

为皮肤干燥，便开始在去死

皮和做保湿护肤的路上越走

越远，错过了较佳的治疗时

机，结果出现一系列不适。

一是疼痛，拖到后面发现脚

后跟干裂剐袜子，一走路就

疼，有时候还流血；二是瘙

痒，脚上有红疙瘩，一直瘙痒

难忍；三是传染，脚长了灰指

甲，接触过脚的手也被传染

了，甚至伴侣和孩子的脚也

开始干燥、粗糙、脱屑。

鳞屑角化型脚气看起来

像是一种真菌感染比较轻的

脚气，但其实很顽固，且含有

真菌的皮屑易脱落，流动性

更强，危害较大。冬天是治

疗鳞屑角化型脚气的好时

机，因为冬天真菌繁殖速度

相对慢，还能避免春夏真菌

感染加重时引发的脚臭、脚

痒、糜烂等痛苦。

此病虽比较顽固，但以

抗真菌药物治疗，并配合剥

脱剂、封包疗法等方式，促进

角质软化和药物渗透，还是

能实现不错的治疗效果。另

外，它是一种高度复发的疾

病，一定要记得，在症状消失

后，再继续用药2周，整个治

疗周期预计需要1—2个月左

右。

丁香

脚后跟干裂有血口子？
警惕是脚气

天寒地冻，各种取暖设

备粉墨登场，传统的电热毯、

电暖风、热水袋，新兴的电热

宝、暖宝宝贴、UBS取暖设备

等。这些取暖用品应用方

便，取暖效果好，但很多人却

因为使用不当而造成烫伤，

这就是医学上所说的“低温

烫伤”，也被称为“冷烫伤”。

低温烫伤好发在冬季，

烫伤的部位常在下肢。有实

验证明，44℃持续6个小时作

用于皮肤即可造成烫伤，温

度越高、持续时间越长，烫伤

的程度就越严重。热水袋、

暖宝宝等取暖用具往往是低

温烫伤的元凶。

冬天，人的感觉迟钝，老

年人肢体神经末梢功能减

退、循环不好，对热和痛的感

觉比较迟钝，特别是意识不

清醒或患糖尿病、中风等肢

体知觉敏感性下降的人群，

对低温热源不敏感，不当使

用保暖用具更容易受到低温

烫伤。一般轻度烫伤可致受

烫部位皮肤脱水、血管扩张

出现红斑，如果热源持续作

用于皮肤，损害进一步加重，

可致皮肤细胞组织坏死，出

现水泡；随后发展为真皮深

层及皮下各层组织烫伤。

低温烫伤和开水烫伤、

明火烧伤不同，疼痛感不明

显，仅在皮肤上出现红肿、水

泡、脱皮或者发白现象，看

起来并不是很严重，但后果

很严重，比高温烫伤更容易

造成深部组织坏死，一旦伤

口溃破，又不及时治疗，极

易引起感染，长时间都无法

愈合。

一旦发生低温烫伤，可

先用凉水冲洗烫伤处，然后

要及时就医，千万别乱抹药

水，以免处理不当污染创面，

致 皮 肤 溃 烂 ，长 时 间 难 愈

合。低温烫伤多数伤及肌肤

的深部，一般通过局部用药

对创面做保湿和融痂处理，

使创面坏死组织溶解后重新

长出肉芽和皮肤，治疗时间

较长。创面深且严重的烫

伤，局部换药很难治愈的，还

需要接受手术治疗。

为避免发生低温烫伤，

冬天在使用持续发热的设备

取暖时，应控制好温度和时

长，特别是贴身的产品，更要

有意识地间断性使用。暖宝

宝不要长时间放在同一部

位，更不要紧贴着皮肤，最好

贴在衣服上。喜欢泡脚的老

人，水温以30℃—40℃为宜，

时间在15—30分钟即可。喜

欢用热水袋的中老年人，热

水袋水温不宜大于 50℃，装

水时不要太满，装70%左右热

水即可。不要把热水袋整夜

置于被窝内，最好在睡前将

被窝捂热，睡时取出。意识

不清的患者，在用热水袋时

最好多包一层布，或放于两

层毯子中间，热水袋不要直

接接触患者皮肤。使用电热

毯要注意产品质量，睡前打

开，睡时关闭。在使用各种

新潮取暖设备时一定要严格

按照说明书操作。

王玲梅

春运出行，这份健康指南请收好
春运开始，千千万万在外打拼的游子开始踏上回家的旅途。据人民网发布信息，2024年春运人员流动

量将创历史新高，预计全国跨区域人员流动量将达到90亿人次。如何在出行过程中保证自身健康安全？

呼吸内科、急诊医学科、消化内科多位医生，为大家送上春运出行健康指南。

冬季取暖要防止低温烫伤

支原体、甲流、乙流来了咋办？

保护儿童要从家庭开始
近期，肺炎支原体、甲型流感病

毒、乙型流感病毒等病原体轮番袭

击。为了保护儿童健康，家庭成为首

要防线。这些疾病虽然病原体不同，

但临床表现相似，都以发热、咳嗽、咽

痛等症状为主。由于儿童免疫系统

尚未发育完全，抵抗力较弱，因此更

容易受到这些病原体的侵袭。

肺炎支原体是一种介于细菌与

病毒之间的病原微生物，其特点为无

细胞壁、可独立存活。它是已知的

可独立存活的最小微生物，容易侵

袭感染肺部导致肺炎。儿童肺炎支

原体肺炎多见于3岁以上儿童，起病

缓慢，常伴有发热、刺激性咳嗽等症

状。肺部体征与刺激性咳嗽和发热

均 不 一 致 ，胸 部 X 线 影 像 表 现 多

样。与肺炎支原体不同，甲流和乙

流是由流感病毒引起的急性呼吸道

感染性疾病。甲流和乙流的临床表

现相似，都以突然发热、咳嗽、咽痛、

流涕或鼻塞、恶心、呕吐、腹泻等症状

为主。严重者可并发喉炎、急性中耳

炎、急性支气管炎、毛细支气管炎、肺

炎、心肌炎、心肌病、脑病、脑炎、肌炎

等病症。由于流感病毒的感染性强、

传播速度快，因此常在人群中引起暴

发流行。

面对这些呼吸道疾病的侵袭，家

庭成为保护儿童健康的首要防线，家

长在日常生活中要做好以下几点：首

先，要保持室内空气流通，避免长时

间关闭门窗。这样可以降低病毒在

空气中的浓度，减少感染机会。其

次，要养成良好的卫生习惯。家长要

教育孩子勤洗手、不随地吐痰、不乱

扔垃圾等。在咳嗽、打喷嚏时要用纸

巾捂住口鼻，避免病原体通过飞沫传

播。此外，要加强营养和锻炼。家长

要合理安排孩子的饮食，保证营养均

衡。同时，要鼓励孩子多参加户外活

动，增强体质和免疫力。最后，要及

时接种疫苗。流感疫苗是预防流感

的有效手段，家长要按照医生的建议

为孩子接种流感疫苗。同时，对于其

他呼吸道疾病的疫苗也要及时接种，

以降低感染风险。

当孩子出现发热、咳嗽等症状

时，家长不要恐慌，可以用“一笑、二

看、三逗、四玩、五吃、六就医”这六步

流程来居家观察评估儿童病情变

化。首先要放松心情，微笑着与患儿

沟通交流；其次要观察孩子的表情是

否痛苦、皮肤黏膜颜色是否有变化

等；然后要逗逗孩子、陪孩子玩耍，观

察孩子的吃喝拉撒睡等情况；最后如

果发现异常情况要及时就医。

当发热咳嗽超过3天不好转，即

使没有任何异常，都必须立即就医。

针对肺炎支原体感染患儿，有效的药

物是作用于细胞质的大环内酯类抗

生素，如阿奇霉素、红霉素、克拉霉

素、克林霉素等。肺炎支原体对作用

于细胞壁的青霉素、头孢菌素类抗菌

药物固有耐药。如果阿奇霉素等大

环内酯类抗生素耐药，8 周岁以上儿

童可使用四环素类药物；8 周岁以下

儿童，如果确定是阿奇霉素等耐药菌

感染，除了四环素类药物，还可以考

虑使用氟喹诺酮类药物，例如左氧氟

沙星、莫西沙星等。

徐灵敏 赵青


