
■家庭用药 ABC

������最近 ， 阴雨连绵 ， 那些
身体弱小的小儿很容易感冒。
小儿感冒时， 多会出现发烧、
咳嗽等症状 ， 此时可不能像
大人一样随便吃点感冒药就
完事， 那么， 在家如何安全
选择用药呢？

小儿发烧何时用药
低热时 ， 不主张用药 ，

这时让孩子多喝水 ， 穿着适
宜舒服即可。 高热一般定义
为体温大于 39℃， 如果宝宝
满了 1 岁， 体温超过 38.5℃，
但是还能吃能睡， 精神好的
情况下， 家长可及时给孩子
服用退热药， 如乙酰氨基酚
和布洛芬， 也可以选用中成
药小儿清解冲剂、 小儿七星
茶颗粒等。 相反 ， 如果精神
不好、 哭闹、 昏睡则需要及
时就医。

宝宝咳嗽如何用药
很多妈妈一听到宝宝咳

嗽 就 紧 张 ， 赶 紧 看 医 生 用
药， 其实 2 岁以下的宝宝一
般不主张用止咳药。 咳嗽是
一种保护性生理反应 ， 轻度
咳嗽时无需服用止咳药 。 如
果 要 用 药 ， 在 宝 宝 没 有 发
热 ， 咳 嗽 轻 、 不 频 繁 、 痰
少 ， 晚 上 睡 眠 没 有 因 为 咳
嗽 而 受 影 响 时 ， 可 以 给 他
吃非处方止咳药或中成药 ，
如复方福尔可定口服溶液 、
肺 热 咳 喘 口 服 液 、 梨 榨 汗
服用等 。

咳嗽多痰则用理气化痰、
润肺止咳的中成药橘红痰咳
液， 或用降低痰液粘度 、 促
进肺表面活性物质的分泌 、
增加支气管纤毛运动的盐酸
氨溴索口服溶液。 但注意服
用化痰药 3 天无效应该看医
生， 宝宝咳嗽伴有发冷或发
烧症状 ， 深呼吸且很费力 ，
更需要及时看医生。

常宁市中医院妇产科主任
副主任医师 刘丽芳

小儿发烧、咳嗽
用对药

������粗粮含有丰富的不可溶性纤维
素， 有利于消化系统的正常运转，
能起到辅助降血脂 、 降血糖等保
健作用 。 粗粮虽有很多益处 ， 但
与药物同服可能会影响某些药物的
药效。

服用抗生素 少吃薯豆类 富含
膳食纤维的粗粮如红薯、 豆类、 燕
麦等在胃肠道有很强的吸附能力，
会把抗生素如阿莫西林等药物紧紧
“包裹” 住， 导致其在胃肠道不能
充分释放 ， 进而造成药物浓度下
降， 降低近一半的药物使用率， 影

响其发挥药效。
补钙和铁剂 少吃高粱玉米

高粱 、 玉米 、 大麦等谷类粗粮中
含有磷酸 、 植物酸 ， 可以与钙剂
或铁剂中的金属成分结合形成沉
淀 ， 阻碍药物的吸收 ， 从而影响
药效 。 长期将二者共同服用 ， 还
有形成结石的危险 ， 所以最好不
要将粗粮与钙剂 、 铁剂一起吃 。
建议在食用粗粮 40 分钟后再服用
钙剂或铁剂。

服利尿剂 可多吃薯类 一些排
钾利尿药如噻嗪类及呋塞米， 在利

尿的同时会排出大量的钾离子， 有
可能导致机体缺钾， 出现乏力、 恶
心 、 呕吐 、 心律失常等症状 。 因
此， 服用这类药物时， 建议多吃含
钾丰富的粗粮， 如土豆、 红薯、 芋
头等。

服用驱虫药 搭配纤维素 服用
驱虫药时， 可以适当搭配一些富含
纤维素的粗粮， 如红薯、 玉米、 燕
麦等， 以增强肠道蠕动， 促使虫体
尽快随粪便排出。 尤其是对于肠道
蠕动力较弱的人来说， 更有必要。

滕海静

友情提醒
敬请在医生指导下用药

������前段时间， 笔者所在科室
收治一位从市级医院转诊而
来的重症肺炎患儿， 交流中
家属非常诚恳又愤怒地说：
“请告诉我， 为什么市医院的
皮肤科医生用普萘洛尔治疗
我小孩的血管瘤， 我上网查
了， 普萘洛尔是一种用来降
血压的药物， 且该药可以引
起呼吸困难。 现在我小孩的
肺炎这么重， 是不是普萘洛
尔引起的？”

新 生 儿 出 生 时 存 在 的 血
管瘤为先天性血管瘤 ， 比较
少见 。 大多数血管瘤在新生儿
出生后 1-3 月内出现， 称婴儿
血管瘤。 血管瘤有增生期、 静
止期和消退期， 1 岁内血管瘤处
于增生期， 尤其在 6 个月内生
长快速 ， 此后瘤体可能静止 ，
最终在几年后逐渐消退 。 但是
许多血管瘤并不能自行完全
消退 ， 如果是高 风险的血管
瘤需要早期积极治疗 。 常用
的治疗方法有局部注射治疗 、
局部冷冻 、 激光治疗 和手术
切除等 。

2008 年 法 国 的 Bordeaux
儿 童 医 院 的 一 名 医 生 报 道 ，
他们在使用普萘洛尔治疗一
名心肌病并重症血管瘤的患
者时意外的发现血管瘤萎缩
变小 ， 于是开启了全球各大
医院对于普萘洛尔治疗 血管
瘤的研究 。

近年来， 普萘洛尔治疗血
管瘤的疗效和安全性越来越被
人们所认知， 并逐渐成为治疗
婴幼儿血管瘤的首选药物。 个
人建议， 普萘洛尔治疗血管瘤
应在正规医院专科医生的指导
且密切监测下使用， 具有支气
管哮喘 、 潜在气道高反应性 、
高度房室传导阻滞、 心衰、 心
动过缓的患儿应避免使用。

湖南省儿童医院
危重病医学一科 邱瑜
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����� “接种疫苗是防控传染病最经
济有效的方法之一。 临床上， 疫苗
并非百分之百安全， 但若没有疫苗
接种 ， 儿童将面临更高的健康风
险。” 对此， 全军儿科疾病诊治中
心、 福州总医院儿科副主任医师陈
光明认为， 疫苗可预防的疾病产生
严重危害的几率， 要远大于疫苗产
生危害的几率。 放弃疫苗接种， 一
旦接触到某种传染性疾病， 患病几
率和重症几率会更高。 因此， 不让
孩子打疫苗等同于让其 “裸奔”。

疫苗， 它们不是治疗疾病的药
物， 而是一种由病原微生物及其代
谢产物制成的一种相对安全的毒
素， 医学上称做 “抗原”。 孩子们
接受了防疫针后， 由于机体受到了
抗原的刺激， 就会出现某些反应，
从而刺激体内产生一定的抵抗力。

关于上述文章中提及疫苗容易
与免疫系统 “掐架”， 更纯属造谣。
如果环境中的大量微生物， 不能破
坏人体免疫系统， 疫苗里的那点抗

原量更没有这种可能性。 同时接种
几种疫苗， 也不会对儿童的免疫系
统带来不良反应。

疫苗的储存和运输过程， 也没
有那么 “脆弱”。 例如对温度较敏
感的脊灰减活疫苗 ， 在 37℃坚持
48 小时， 仍可正常使用。 “无效
疫苗” 并不等同 “有毒疫苗”， 无
冷链保护的疫苗最大的问题就是失
效， 打了这种疫苗机体产生不了抗
体， 即对这种疾病没有产生保护。

陈光明副主任医师提醒说， 疫
苗无论国产还是进口， 工艺、 质量
以及免疫效果， 都没有明显差异。
关健在于， 家长要选择有正规资质
的预防接种门诊接种疫苗。 同时强
调， 接种疫苗并不代表着 100%的
保护 ， 光凭打疫苗不能 “一针永
逸”。 为此， 预防疾病主要靠加强
营养和锻炼 ， 儿童应少去公共场
所， 勤洗手、 勤换洗衣物， 室内定
期开窗通风， 加强空气流通等。

吴志 李政

不打疫苗

������近日， 网上一篇 《一名有良知的疫苗工作者的
心声！ 所有父母必看！ 为了孩子的健康， 请远离疫
苗》 的文章引发热议， 内容更是匪夷所思。 每次疫
苗相关负面报道出来后， 都会让不少家长“闻苗色
变”， 对打疫苗心存疑虑。

������1、 患有皮炎、 银屑病、 化脓
性皮肤病的小儿不宜接种， 等待皮
肤痊愈后方可进行接种。

2、 有过敏史的哮喘、 荨麻疹、
严重湿疹等过敏体质的小儿不宜接
种(除外脊髓灰质炎三价混合疫苗)。
凡发现对鸡蛋过敏的儿童则不宜接
种麻疹疫苗、 麻风腮三联疫苗、 防
感灵疫苗等；

3、 体温超过 37.5℃， 有腋下
或淋巴结肿大的小儿不宜接种， 应
查明病因治愈后再接种。

4、 患有严重心、 肝、 肾疾病
和活动型结核病的小儿不宜接种。

5、 患有中枢神经系统性疾病

的儿童， 如大脑功能发育不全、 癫
痫、 脑瘫、 缺血缺氧性脑病、 高热
惊厥、 抽风病史、 脑炎后遗症等神
经系统疾病的小儿不宜接种(除外
卡介苗和乙肝疫苗)。

6、 严重营养不良、 严重佝偻病、
先天性免疫缺陷的小儿不宜接种。

7、 如果小儿每天大便次数超
过 4 次， 须待恢复后 2 周， 才可服
用脊灰疫苗 ;； 最近注射过多价免
疫球蛋白的小儿， 6 周内不应该接
种麻疹疫苗。

8、 孩子患感冒、 轻度低热等
一般性疾病视情况可暂缓接种， 空
腹饥饿时不宜预防接种。

八类儿童应禁忌或暂缓接种疫苗

普萘洛尔治血管瘤
部分患儿需谨慎

等同于让孩子裸奔
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药物与粗粮 搭配要得当


