
流感病毒、鼻病毒、肺炎支原体、呼吸道合胞病毒……

关于呼吸道感染
你关心的问题都问到啦
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每天清晨和傍晚的公园、小区广场上，总能看到不少中
老年人倒走的身影，他们有些边走边拍打双手舒展筋骨，有
些走走停停踢腿拉筋。倒走不仅颇受中国老人的推崇，还
火到国外，甚至举办了各式倒走比赛、倒跑比赛。近日，“美
国有线电视新闻网”健康频道总结了多项国际研究发现，倒
走有6大好处：

1.放松肌肉骨骼。人向前走时，重心、骨盆向前倾，颈
椎、腰椎、腰肌、脚踝和膝关节都处于紧张状态，时间久了会
发生慢性劳损。倒走刚好相反，可使颈部、腰部等处于紧张
状态的肌群和骨骼得到放松。

2.提高平衡能力。倒走可以提高身体的稳定性和平衡
性，帮助中风、偏瘫患者恢复身体机能。

3.减轻膝部负担。对于身体健康者和膝关节炎患者来
说，倒走在改善向前步态、平衡性、下肢肌肉耐力的同时，还
可减轻关节负担。另外，倒走时关节和肌肉的活动范围与
正着走时不同，足底筋膜炎等疾病的疼痛感也会相应减轻。

4.缓解腰背酸痛。研究发现，倒走时需要躯干后仰，为
维持身体平衡，需要动员脊柱周边更多的肌肉参与活动，能
有效缓解腰背肌肉紧张、酸痛等问题。

5.提高反应能力。作为一种反序运动，倒走的运动难度
更大，需要视觉系统的积极参与，主动判断周边环境以便控制
运动方向，这对大脑形成新的刺激，从而有助改善反应能力。

6.增强心肺功能。倒走属于有氧运动，能增强心肌收
缩能力，锻炼肺功能，预防高血压、高血脂等慢病。

湖南中医药大学第一附属医院全科医学副主任医师张
稳表示，倒着走确实能给身体带来诸多健康益处，但如果方
法不对，反而会伤身。他建议倒走锻炼时注意以下几点安
全事项：

第一，有的人不适合倒走。倒走步调和频率较慢、运动

强度不大，对体力要求不高，比较适合不宜做剧烈
运动的人。但这种运动对平衡性、协调性和反
应能力等要求相对高，平衡性差、有骨质疏松
症的人尽量少倒走，以免发生危险。

第二，掌握姿势。倒走时，不要穿带
跟的鞋，尽量选择人少、道路平坦的地
段，用眼睛余光观察周围是否有人或
障碍物，避免摔倒。要掌握好重心，
步幅大小和快慢根据自身条件而
定，膝盖尽量不要弯曲，双手可自
然摆动。锻炼时间以15~20分钟
为宜，强度以感觉有点累、身体微
微出汗和气喘为度。

第三，与慢跑或快走交替进
行。单纯倒走的锻炼方式过于
单一，再加上运动强度不大，健
身效果不太理想。建议在慢跑
或快走的间隙，适当倒走作为调
剂，一方面能锻炼平衡性，另一
方面也是一种放松。

“其实，大家不用过分拘泥于
运动形式，美国运动医学会建议，
最好每天都运动，只要活动就有助
降血压，保护心脑血管，降低多种癌
症发病风险。”张稳补充说，大家应
该随时随地，从简单运动开始，尽自
己所能少坐多动，比如遛狗、取快递、跳
舞、走楼梯等都是活动的好机会。

据环球时报

不少中老年人爱倒着走 医生提醒：方法不对反伤身

11月26日，国家卫生健康委举行新闻发布会，国家
卫生健康委提醒，当前，随着各地陆续入冬，近期我国急
性呼吸道疾病持续上升与多种呼吸道病原体叠加有关，
监测显示，近期，呼吸道感染性疾病以流感为主，此外还
有鼻病毒、肺炎支原体、呼吸道合胞病毒等引起。流感
病毒、鼻病毒、肺炎支原体、呼吸道合胞病毒……这些目
前流行的病毒“中招”后症状有什么异同？家长要怎么
分辨处理？哪些能在家哪些必须去医院？在这样的情
况下，家长要有怎样的准备？针对这些家长关注的问
题，记者专访了重庆市妇幼保健院儿内科主任李雪梅。

问肺炎支原体、呼吸道合胞病毒、流感、鼻病毒感染
分别都是什么？它们的感染途径又有什么异同？
李雪梅：支原体是介于细菌和病毒之间的一种微生

物，而呼吸道合胞病毒、流感病毒、鼻病毒均是儿童急性
呼吸道感染重要的病毒病原。支原体肺炎、呼吸道合胞
病毒、流感、鼻病毒感染的主要感染途径均是飞沫传播
和接触传播。

问四种疾病分别有哪些症状，表现上都有什么
异同？
李雪梅：肺炎支原体感染：咳嗽、中高热为主要表

现。主要好发于5岁及以上儿童，以发热、咳嗽为主要

临床表现，可伴有头痛、流涕、咽痛、耳痛等。发热以中
高热为主，持续高热者预示病情重。

呼吸道合胞病毒感染：喘息咳嗽，可以无发热或中
低热。主要好发于2岁以下儿童，每年秋冬季是高峰
期，典型症状以明显的咳喘和缺氧为特征。感染后可以
无发热或中低热，在感染后1周之内有逐渐加重的趋
势，第3～4天比第1～2天症状明显，到了5～6天咳喘
症状进一步加重，到了第7～10天开始逐渐自行恢复。

流感病毒感染：高热无咳嗽，头痛、肌痛、全身不适
等全身症状明显。

人群普遍易感，每年10月后渐进入流感冬春流行
季，传染性强，在学校、家庭中传播快。典型的临床症状
是急起高热、头痛、肌痛、全身不适和轻度呼吸道症状，
乙型流感出现恶心、呕吐等消化道症状也较常见。

鼻病毒感染：临床常表现为流涕、鼻塞、打喷嚏、咽
部不适、咳嗽、声音嘶哑、体温不增高或略微增高，有时
还会伴有肌肉酸痛、乏力、头痛、肌肉无力、食欲减退、头
晕等症状。

问四种疾病分别要怎么治疗？
李雪梅：肺炎支原体感染：首选大环内置类药物治

疗，予以退热、止咳、化痰、雾化及补液等对症支持治疗。
呼吸道合胞病毒感染：目前无特效药，主要靠机体

清除病毒后恢复。予以雾化退热等对症治疗，不需要使
用抗生素。

流感病毒感染：早期诊断，早期口服特效药物奥司
他韦，普通抗生素治疗一定无效。

鼻病毒感染：目前无特效药，主要靠机体清除病毒后
恢复。予以雾化退热等对症治疗，不需要使用抗生素。

问哪些情况可以在家治疗？
李雪梅：经医生评估为轻症的可以在家口服药物及

雾化等对症治疗，具体用药请遵医嘱使用，建议不要自
行用药。

问哪些情况出现必须送医？
李雪梅：如果孩子反复高热，有明显咳嗽，呼吸频率

增快，或伴有喘息、呼吸困难、面色难看、头痛、恶心、呕
吐、腹泻、皮疹、精神差、抽搐等须尽快就医。

问哪些药物分别对这四种疾病有效？
李雪梅：大环内酯类抗菌药物是治疗儿童肺炎支原

体感染的首选药物。奥司他韦是治疗儿童流感病毒感
染的首选药物。目前针对呼吸道合胞病毒及鼻病毒无
特效药。

问家长在家要准备哪些东西、药品？
李雪梅：近日四种疾病高发，做好防范是关键。勤

洗手、戴口罩、养成健康生活习惯。家长需要准备体温
计、口罩、洗手液或肥皂等东西。请勿自行服药、囤药，
一定要在正规医院就医，在医生的指导下正确用药。

问生病的孩子，在家如何护理？
李雪梅：一是保证休息。要保证充分的休息和能量

摄入，保证水和电解质平衡，不要让孩子带病上学；二是
保持室内通风。孩子居家期间需注意室内通风，保持室
内清洁与卫生。根据室温变化，注意添加衣物。正确监
测体温；三是正确退热。遵医嘱正确使用退热药；正确
地物理降温，不要包裹焐热；四是正确祛痰。遵医嘱使
用祛痰药物，不建议使用强力镇咳药，辅以物理拍背；五
要做好隔离。对患者使用过的物品应进行消毒处理，家
里有发烧咳嗽者，要戴好口罩，确保家庭通风，不要带病
照顾小孩。 据上游新闻

入冬以来，随着气温的逐渐降低，不少人出现眼胀、眼疼，甚至还
有头疼、恶心、呕吐等症状，这可能不是胃肠疾病，而是诱发了青光眼。

专家表示，冬季是青光眼的高发季节，日常生活中一定要警惕。

○冬季为什么容易诱发青光眼

不少人会问，冬季为什么容易诱发青光眼？天津大学爱尔眼科医院李富华
主任表示，主要是3个方面导致：

1.寒冷刺激
入冬后气温骤降，寒冷的刺激会使交感神经兴奋，此时瞳孔容易放大，可能导致

房角突然关闭，引起房水涨满，短时间内眼压急剧升高，从而引发青光眼的突然发作。
2.室内外温差过大
冬季室内温暖，室外寒冷，青光眼患者如果突然经历由热到寒的温度变化，温差

过大会影响体温调节中枢，从而影响到眼压，造成眼压波动，进而易诱发青光眼急性
发作。

3.大量饮水
冬季天气干燥，尤其在空调或暖气的作用下，水分流失，更易导致口干舌燥，这

时大量饮水易引起眼压急性升高，从而引发青光眼发生的可能。

○青光眼患者冬季如何护眼

李富华表示，青光眼患者冬季尽量减少户外活动，并注意日常保暖。外出前
可先站在楼道内，让温度逐渐过渡，使身体慢慢地适应外界的寒冷环境。要避
免大量饮水，可在室内使用加湿器，提高房间内的空气湿度。避免情绪波动
过大，保持心情舒畅。

另外，要避免长时间低头看手机，用眼时保持充足的光线，避免疲劳
用眼。 据科普中国

青光眼高发季
冬天这样护眼


