
儿童健康健康

■ 北京协和医院妇产科主任医师 马良坤

最近，各地高温天气和“热射病”频频
霸占热搜，加之大暑来临，孕妈妈们切记要
注意防暑，特别是热射病不得不防。

热射病，是最危险、最紧急的中暑，是
中暑等级里最严重的一类，其死亡率能达
70%—80%，也就是人们常说的“热死
了”。它会导致中枢神经系统、肌肉组织、
凝血功能、肝肾功能、呼吸功能、心血管功
能等全身性问题，极易引发多器官衰竭甚
至死亡。

热射病哪些人群易“中招”？热射病可
分为劳力型热射病和经典型热射病。劳力
型热射病主要由于高强度体力活动引起机
体产热与散热失衡而发病，常见于夏季剧
烈运动的健康青年人，比如在夏季参训的
官兵、运动员、消防员、建筑工人等。

经典型热射病常见于小孩、孕妇和年
老体衰者，或有慢性基础疾病或免疫功能
受损的个体，通常是被动暴露于热环境引

起机体产热与散热失衡而发病。
孕妈妈为什么容易中暑？女性在怀孕

后生理负荷增大，机体代谢产热增多，加上
孕期体重增加、皮下脂肪增厚，这些都不利
于孕妈妈产热和散热的平衡。此时如果再
碰上居住环境不通风、高温，孕妈妈就很容
易发生中暑。

一般来说，孕妈妈在中暑后轻则头晕、
胸闷、多汗、恶心，严重则会高热、昏迷、抽
搐。这不仅会影响孕妈妈健康，对胎宝宝
也可能带来毁灭性后果：1.母体高温引起
的“热”，可造成胎儿先天性畸形或异常发
育；2.母体因中暑而发生周围血液循环障
碍、抽搐时，必将影响子宫、胎盘绒毛之间
的营养和气体交换，导致胎儿供血不足、缺
氧，严重者会导致胎儿宫内窘迫、宫内死
胎、死产、早产等。因此，孕期注意防暑是
大事。

孕妈妈应如何防中暑？1.少量多次饮
水。《中国居民膳食指南》建议，普通人每天
喝1500毫升水，孕期每天喝水量需要在

1700—2000毫升。炎炎夏日，孕妈妈可
根据气温高低、排汗排尿的多少，适当多喝
些水，建议选择40摄氏度左右的温开水。
如果流汗多，可以喝一些淡盐水，保持体内
水和电解质的平衡。

2.避免高温时段出门。酷暑时，孕妈
妈出门一定要备好防晒用具，做好防暑工
作。11—15点尽量减少或避免在烈日下
行走，这个时间段阳光最强烈、温度最高，
发生中暑的可能性是平时的10倍。

3.穿凉快衣物。夏季出汗多，孕妈
妈尽可能选择易穿脱、易清洗、吸汗性
能好的衣服，可首选纯棉、棉麻材质。
孕妈妈汗腺分泌旺盛，脚部出汗多，可
选择透气轻软的薄布鞋，鞋子是否防滑
也很重要。

4.睡眠充足。夏天昼长夜短、气温
高，加上孕妈妈新陈代谢旺盛、消耗大，
所以常会感到疲劳。保证充足睡眠，能
使孕妈妈身体各系统得到放松，也可预
防中暑。

■ 中国妇女报全媒体见习记者 黄婷

“不明原因的肝炎其实并不少见，但大多是
少数、散发，而最近大家关注的多国短期内集中
发生的不明原因儿童严重急性肝炎和临床常见
的不太一样，其对儿童肝功能破坏非常大。”7
月28日第12个“世界肝炎日”前夕，北京大学第
一医院儿科主任医师姜毅教授在接受中国妇女
报全媒体记者采访时表示，前不久欧洲、美国、
日本等多国发生的不明原因儿童严重急性肝
炎，我国还没有相关病例不必担忧，而其他类型
的儿童肝炎更需得到家长们和社会的关注。

今年3月以来，全球多个国家相继报告不
明原因的儿童严重急性肝炎病例引发关注。6
月24日世卫组织（WHO）的最新数据显示，截
至6月22日，已有33个国家报告了920例可能
的不明原因儿童严重急性肝炎病例，其中45名
（5%）的儿童进行了肝移植，共报告死亡18例
（2%）。国家卫健委近日表示，我国尚未发现相
关病例，各级卫生健康行政部门和医疗机构正
密切关注和持续监测相关情况。

“从国外病例来看，不明原因儿童严重急性
肝炎的发病率没有那么高，不必特别恐慌。”北
京大学第一医院感染疾病科教授、主任医师赵
鸿也对记者表示，临床中无论成人或儿童，总会
看到一些严重肝损伤的病例，最重要的不是惊
慌失措，而是积极查找原因、妥善救治。

目前尚无证据证明新冠病毒和不明
原因儿童急性肝炎、肝损伤有直接关系

不明原因儿童严重急性肝炎在新冠疫情期
间的集中发生，难免让人怀疑是否与新冠病毒
或新冠疫苗有关。赵鸿教授向记者介绍，欧美
国家对患儿的血液进行的检测发现：部分患儿
存在腺病毒核酸阳性、也有部分患儿呈现新冠
病毒核酸阳性。“但肝组织里并没有腺病毒和新
冠病毒感染的证据，所以这些患儿的肝损伤与
腺病毒、新冠病毒间没有直接关系。”

关于新冠疫苗，赵鸿教授分析：首先要明确
两个“不同”，一是国外对于5岁以下的儿童不接
种新冠疫苗；二是国内用的是灭活疫苗，而欧美
国家没有灭活疫苗。同时资料显示：上述不明原
因急性肝炎的患儿都没有接种过新冠疫苗，所以
新冠疫苗和上述患儿的肝损伤之间没有相关性。

那么，今年发生的不明原因儿童严重急性
肝炎有哪些表现？国家卫健委6月16日发布的
《不明原因儿童严重急性肝炎诊疗指南（试行）》
介绍，不明原因儿童严重急性肝炎临床表现为
急性起病，多表现为乏力、恶心、呕吐、腹泻、腹
痛等消化道症状，随之出现尿色黄赤，皮肤、巩
膜黄染，部分患儿可有大便颜色变白、肝脏肿
大、发热和呼吸道症状，个别可有脾脏肿大。少
数病例可在短时间内进展为急性肝衰竭，出现
黄疸进行性加重、肝性脑病等表现。

赵鸿教授介绍，不明原因儿童肝炎的症状
跟其他病因导致的肝炎一样，主要表现为儿童
食欲不好、不爱动、不爱玩、眼睛发黄、尿黄、身
上发黄等情况，个别儿童会出现发烧和拉肚子
等症状，还有一些儿童有不是特征性的肝病表
现。“孩子只要出现上述情况，或者一旦有跟平
常表现不太一样的地方，都要引起家长关注，带
他们到医院就诊。”如果化验显示转氨酶和胆红
素异常升高，均提示存在肝脏炎症，需要进一步
明确病因。

赵鸿教授还详细梳理了导致急性严重肝损
伤的常见病因。嗜肝病毒，如甲、乙、丙、戊型肝
炎病毒，是导致严重肝损伤的最常见原因。其他
病毒，包括人类疱疹病毒、腺病毒、肠道病毒等，
同样可以导致肝脏炎症、但多数伴有身体其他组
织/脏器的损伤。此外还需注意患儿是否误服了
药物或者接触了化学毒物等，药物/毒物同样可
以导致肝损伤、甚至肝衰竭。另外，自身免疫性
肝炎也可以表现为严重肝损伤、但病因却不是感
染了外来的细菌病毒等，而是自身免疫功能的严
重紊乱。最后，在儿童患者还需要特别注意，一
些遗传代谢性疾病，也可以表现为严重肝损伤，
如肝豆状核变性、糖原贮积症等。

赵鸿教授提醒：“因为我国人口基数大，积累
了丰富的肝损伤诊治经验。所以，希望大家客观
认识国外发现的不明原因儿童肝损伤的相关报
道，孩子有不舒服要及时就医，及时明确病因并
恰当救治、才是关键所在！”

儿童肝炎分为感染性和非感染性，
小婴儿需警惕巨细胞病毒肝炎

提起肝炎，大家想到的多是病毒性肝炎。
姜毅指出，有许多病毒可引起肝炎，但一些嗜肝
性病毒尤为喜欢肝脏，如甲型、乙型、丙型、丁型
和戊型等肝炎病毒，这几个病毒性肝炎都属于
传染性的。除了嗜肝病毒外，还有一些如巨细
胞病毒、EB病毒、微小病毒等病毒，不会专门引
起肝脏疾病，而是在引起其他疾病的同时让肝
脏作为受累器官而引起肝炎。

姜毅特别提到了人群中普遍可能感染的肝
炎巨细胞病毒，其对成年人没有太大危害，因为
成人的免疫力可以清除病毒。但对儿童来说，
巨细胞病毒感染分为先天性感染和后天感染。
孕妈妈如果感染了这个病毒会传染给胎儿，引
起先天感染，先天性感染对儿童危害比较大，不
仅会损伤肝脏，还会引起多器官受损，比如耳
聋、损害肾脏、损伤神经系统等。婴儿出生后吃
了带这种病毒的母乳或周围环境里有人感染这
种病毒，儿童就可能感染这种病毒，但症状比较
轻微或多数没症状。

姜毅在接诊中见到的感染巨细胞病毒的儿
童一般是出生不久的婴儿，主要表现为黄疸持续
不退，“碰到这种情况，建议查肝生化指标，并做
尿液等相关病原学检测。假设肝脏有损伤、有黄
疸，尿液里也有巨细胞病毒，可能就是巨细胞病
毒引起的肝炎。这种肝炎转氨酶如果高才需要
治疗，症状轻微比如黄疸慢慢退了则会自愈。”

非感染性肝炎，是用了药后引起的药物性
肝炎。“是药三分毒，药物的代谢过程需要肝脏
来解毒，所以有些药物会对肝造成伤害，比如一
些抗癫痫药和抗肿瘤药等，包括平常用的阿奇
霉素，都可能会引起某些儿童的肝功异常。”姜
毅介绍，药物性肝炎，如果找到病因将药物停
用，再加上保肝药，比较容易恢复。

还有一些少见的肝炎类型，如自身免疫性
肝炎，是因为免疫功能出了问题造成的肝炎；还
有肝炎跟遗传病或代谢病有关，肝功能受损是
整个疾病的症状之一，不是唯一表现。

勤洗手、饮食卫生、不随便服药，日
常生活注意预防儿童肝炎

国家卫健委5月7日发布的《有关不明原因

儿童急性肝炎有关问题解答》指出，引起儿童急
性肝炎的病因有多种，主要感染途径是经过消
化道和血液。当前主要预防措施是：避免儿童
前往人多拥挤、空气不流通的公共场所，切断飞
沫接触和粪口传播途径，保证儿童充足睡眠和
营养，定期清洗儿童外出衣物和常接触物品，勤
洗手、戴口罩、保持社交距离，如儿童出现黄疸、
消化道症状等肝炎病症需及时就医。

姜毅建议，“预防病毒性肝炎，要把好饮食卫
生这一关。手要保证干净，饭前便后要洗手，食
物尽可能煮熟吃。儿童如果感冒、发烧、拉肚子
或者不舒服、不想动了，要尽快带孩子就医。如
果孩子出现肝脏生化指标变化或肝功能衰竭等

情况，一定要相信医生和护士会全力救治。”
赵鸿表示，新冠疫情期间，儿童勤洗手、戴

口罩，呼吸道疾病减少了，儿科和呼吸科患儿就
诊量明显下降。而勤洗手、戴口罩，无论什么时
候对预防大部分疾病都非常有益。在饮食卫生
方面，不要给儿童吃生冷和剩菜等食物，夏季天
热食物更要保证干净卫生。

赵鸿最后提醒，一些药物会引起肝损伤，父
母千万不要随便给儿童用药。“在西方国家，引
起肝衰竭第一位原因是解热镇痛药，对乙酰氨
基酚可引起肝衰。因此药物的应用一定要慎
重，更不要听信偏方秘方。吃饭总比吃药好，没
有指征不要乱用药。”赵鸿教授强调。
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相比碳酸饮料和其他含糖
饮料，人们常以为果汁比较健
康。然而刊载于《美国医学会杂
志·网络开放》期刊的一项研究
显示，饮用过多果汁同样危害健
康，死亡风险不亚于碳酸饮料。

美国埃默里大学研究人员
分析了一项涉及 13440 名年满
45岁美国人的调查数据。研究
显示，计入肥胖等因素后，每天
每多摄入355毫升100%果汁，死
亡风险增高24%；每天每多摄入
355毫升含糖饮料，死亡风险增
高11%。研究人员认为，100%果
汁与含糖饮料的成分“非常相
似”。

“100%果汁含有一些维生素
和植物营养素，这是大部分含糖
饮料所没有的，但这两种饮料主
要成分都是糖和水。尽管含糖
饮料中所含糖为加工过程中添
加，100%果汁所含糖是天然存在
的，但它们在人体新陈代谢中会
引发同样的生物化学反应。”研
究人员称，“不过，由于果汁含
有维生素和矿物质，适度饮用仍
然比碳酸饮料和其他含糖饮料
好。” （敏稳）
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饮用过多果汁
危害堪比碳酸饮料

炎夏“热射病”频发，孕妈妈要防中暑
“2022健康中国母亲行动”⑻

近期不明原因儿童严重急性肝炎在多国发生，我国尚未发现相关
病例不必恐慌。如儿童出现黄疸、消化道症状等肝炎病症需及时就医

防病鲜知道鲜知道

中国澳门科技大学研究小组
在《美国心脏协会杂志》发表的学
术论文报告，每天从食物或营养
补充剂中摄取约3克ω-3脂肪酸
（鱼油），能够很好降低血压。

研究小组对 1987—2020 年
在全球发表的71项临床试验结
果（年龄≥18岁）进行荟萃分析，
其中涉及4973名22—86岁的个
体，以明确ω-3脂肪酸（DHA或/和
EPA）摄取量与血压之间的关系。

结果表明，与不摄取DHA（二
十二碳六烯酸）和EPA（二十碳五
烯酸）的人相比，每天摄取2—3
克 DHA 和 EPA 的人，收缩压和舒
张压平均降低 2mmHg。亚组分
析显示，DHA 和 EPA 的摄取与高
血压、高脂血症和老年人群之间
存在近似线性的剂量反应关系。

（宁蔚夏）

多吃鱼有助降血压

好孕健康健康

妇女绝经以后，可出现诸多
不适，头痛就是其中之一。近
期，日本东京医科齿科大学研究
生院的研究小组在《营养素》杂
志发表的一项横断面研究显示，
异黄酮（在大豆等豆科植物中富
含）摄取量高的绝经后妇女，头
痛频率明显减少。

研究小组以在该校更年期
门诊参加健康营养教育计划的
409 名年龄 40—59 岁的中年妇
女为对象，分为四种头痛频率情
况，将“几乎每天”作为“频繁头
痛组”。结果表明，与对照组相
比，频繁头痛组的血管舒缩症
状、失眠、焦虑和抑郁水平明显
上升。在所探讨的43种营养素
中，频繁头痛组的异黄酮平均摄
取量为20.7mg/1000kcal/天，对照
组为24.8mg/1000kcal/天，前者明
显少于后者。进一步分析后，异
黄酮摄取量被提取为与频繁头
痛独立且显著负相关因素（摄取
越多，头痛越少），每天多摄取
1mg/1000kcal，头 痛 风 险 降 低
2.6%。在绝经前头痛组中未发
现上述差异。

以往研究也表明，异黄酮的
雌激素样作用可通过抑制更年
期血管舒缩症状和失眠来减轻
头痛。本次研究对此进行了论
证和补充，说明异黄酮抗氧化和
雌激素样作用或直接有助于抑
制头痛。 （夏普）

多吃大豆制品
更年期少头痛


