
������本报讯 （通讯员 刘莉） 因持续腹痛 、
进食困难、 严重消瘦 3 个月， 32 岁的徐女
士 （化名） 近日在湖南省第二人民医院微创
外科查出其消化道十二指肠内有一支完整的
牙刷， 导致十二指肠溃疡、 穿孔并发生了严
重感染。 所幸， 经微创外科主任何恒正教授
团队手术， 牙刷被顺利取出， 目前徐女士已
康复出院。

至今， 徐女士怎么也回忆不起来自己是
什么时候吞下了一把牙刷。 何恒正教授介
绍， 根据感染的程度来看， 这把牙刷已经在
患者体内存在有大约 3 个月以上， 牙刷柄在
十二指肠降部反复摩擦损伤粘膜， 导致十二
指肠穿孔、 慢性炎症， 形成脓肿， 脓肿压迫
右侧输尿管， 如不及时处理， 牙刷一方面会
导致消化道梗阻引起患者进食困难、 营养不
良、 脓肿形成而导致全身的感染， 进一步发
展可致感染性休克危及生命； 另一方面， 脓
肿压迫输尿管可导致输尿管的梗阻， 引起肾
积水甚至尿毒症等严重后果。

������本报讯 （通讯员 陈恺祺） 近日， 29 岁
小伙小周因自己在家使用一次性发彩喷雾染
发后， 出现胸闷、 气促、 发热的现象， 在家
人的陪同下， 来到了株洲市二医院发热门诊
就诊， 被诊断为急性过敏性肺炎， 转入该院
呼吸与危重症医学科通过 3 天的抗过敏治疗
后， 小周恢复良好。

该院呼吸与危重症医学科主任刘和平介
绍， 过敏性肺炎是易感人群反复吸入具有抗
原性的有机粉尘， 或者低分子化学物质， 引
发的一种免疫反应导致的炎症性疾病。 反复
发作可致肺纤维化， 甚至可发展为呼吸衰
竭。 刘和平提醒大家， 在生活中避免过敏性
肺炎， 主要应做到避免抗原的吸入， 佩戴防
护口罩是关键， 同时改善周围环境， 定期通
风、 除尘。 如像小周一般自己在家使用喷雾
染发， 不慎将气体吸入， 应迅速脱离现场至
空气新鲜处， 保持呼吸道通畅。

������本报讯 （通讯员 赵旸） 近日， 大学生
小王做实验时， 不慎被激光损伤了左眼， 随
后左眼视力下降， 视物时眼前还有遮挡感，
差点造成失明。

小王次日来到长沙市第四医院就诊， 该
院眼科主任、 主任医师周清为小王进行详细
检查后发现， 小王的左眼矫正视力已下降至
0.4， 而右眼矫正视力为 1.0， 眼底检查左眼
视网膜黄斑部可见黄白色病灶。 结合小王病
史和临床表现， 周清考虑这是一起典型的视
网膜黄斑激光损伤， 立即予以营养神经、 改
善微循环、 护眼等对症治疗。 由于处理及
时、 治疗得当， 小王视力已恢复至 0.6+， 受
损的黄斑结构也逐渐恢复正常。

周清介绍， 在日常生活与工作中， 我们
常常接触到各种光线， 如太阳光和照明光、
电焊弧光、 激光等， 如果直视这些光线就可
能损伤视网膜， 进而产生永久性的视力损害。
如年龄相关性黄斑变性就和光线的损伤有很
大关系， 因此我们应尽可能避免直视有害光
线， 做好防护， 如佩戴太阳镜、 护目镜等。
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�������湖南中医药大学第一附
属医院近日免费推出新冠
肺炎公共场所大众预防方，
12 月 21 日 -27 日每日上午
10 点和下午 4 点向民众供
应。 该预防方由该院全国
名中医尤昭玲教授拟定，
医院悉心熬制而成。 疫情
期间， 该院还通过线下新
冠肺炎患者分级诊疗， 推
行互联网医院， 广泛开设
线上问诊、 药品配送到家、
免费发放大众预防方等举
措， 为疫情防控贡献更多
中医药力量。
通讯员 蔡不已 王泽阳 邹丽

摄影报道

7 类人群感染新冠可能会有较重症状，呼吸病学专家提醒：

本报记者 王璐 通讯员 戴婧

关于“新冠”的 5个知识你必须知道

医院免费发放防疫汤
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������近日， 长沙市第三医院呼
吸与危重症医学学科主任朱应
群教授针对时下民众最关心的
问题 ， 梳理出 5 个新冠防护
“热” 知识， 希望大家勿恐慌、
不盲目， 科学、 从容地面对这
场全民 “免疫” 战。

新冠病毒感染类似流感

流感患者出现发热、 头痛、
肌痛和全身不适 ， 体温可达
39℃~40℃， 可有畏寒 、 寒战 ，
多伴全身肌肉关节酸痛、 乏力、
食欲减退等全身症状， 常有咽
喉痛、 干咳， 可有鼻塞、 流涕、
胸骨后不适、 颜面潮红、 眼结
膜充血等。

目前流行的奥密克戎新冠
毒株感染者以轻症者为主， 重
症较少； 以发热、 头痛、 咽痛、
干咳、 乏力为主要表现， 部分
患者可以鼻塞、 流涕、 嗅觉及
味觉减退或丧失、 结膜炎、 肌
痛和腹泻等为主要表现。

新冠肺炎和流感都属于呼
吸道传染病， 总体来说表现出
来的发热、 咳嗽等临床症状和
体征基本一样， 但前者传染性
比流感要强很多。 应当结合流
行病学史和病原学检测进行二
者的鉴别。

7类人群感染新冠
可能会有较重症状

重型、 危重型新冠肺炎表
现为重症肺炎 、 ARDS 和多器
官功能障碍， 与重症、 危重症
流感临床表现类似。 有重症倾
向的包括几个方面人群： ①老
年人。 60 岁以上的老年人是感
染新冠病毒后引发重症的危险

人群， 80 岁以上的高龄老人更
是重症的高危人群； ②有基础
性疾病的患者 。 在临床当中 ，
有基础病， 特别是有心脑血管
疾病 、 呼吸系统疾病 、 肿瘤 、
慢性肝脏、 肾脏疾病等基础性
疾病的人群， 感染新冠病毒以
后引发重症的风险更高； ③免
疫功能缺陷者 。 艾滋病患者 、
长期使用皮质类固醇或其他免
疫抑制药物导致免疫功能减退
状态者可能更易成为重症患者；
④没有接种疫苗的人群。 接种
疫苗可以有效降低重症和死亡
风险， 建议没有禁忌症、 符合
接种条件的人群， 特别是老年
人 ， 应当尽快接种新冠疫苗 ，
符合加强接种条件的要尽快加
强接种； ⑤肥胖人群 (体质重
指数≥30)； ⑥晚期妊娠和围产
期女性； ⑦重度吸烟者。

第一时间采用中医药治疗
可大大减少重症率

一般人群感染后， 对于轻
型和普通型患者， 有居家条件
的建议居家隔离， 如果在出现
症状的第一时间就开始采用中
医药治疗， 可以改善症状， 尤
其像奥密克戎变异株， 能改善
发热、 咽喉疼痛、 全身骨节酸
痛、 乏力症状， 还可以缩短时
间。 同时， 大大减少向重症和
危重症转化的情况。 居家隔离
期间应单独居住在通风良好的
房间， 使用专用餐具， 采用分
餐制， 注意环境消毒， 进入公
共区域应佩戴口罩避免直接与
同住人员接触。 养成健康生活
方式， 加强锻炼， 保持良好心
态， 不恐惧不焦虑。 出现危急

重症时， 可选择前往医疗机构
救治。

高危人群日常防护
应特别注意这三点

一是接种疫苗， 接种新冠
肺炎疫苗是当前新冠肺炎疫情
防控的有效手段， 可有效降低
感染后的重症和死亡风险， 及
时接种加强针巩固提升免疫保
护效果。

二是做好日常防护措施 ，
包括保持良好的卫生习惯， 勤
洗手、 戴口罩， 避免用不清洁
的手触摸口、 鼻、 眼； 尽量避
免去人群密集、 通风不良的场
所。

三是做到均衡饮食， 适量
运动， 充足休息等， 提高自身
抵抗力。

积极规范治疗，
大多数患者预后良好

目前没有证据支持药物可
以预防新冠病毒感染， 如果没
有相关症状， 不需要提前预防
性地服用药物。 若症状相对较
轻或可以耐受， 建议居家隔离
治疗， 酌情使用解热 （如布洛
芬 、 对乙酰氨基酚等 ）、 化痰
（溴己新、 氨溴索、 乙酰半胱氨
酸等）、 清咽 （疏风解毒、 清咽
滴丸等）、 抗过敏 （氯苯那敏、
氯雷他定等） 等对症治疗药物；
重型、 危重型患者需前往定点
医院治疗， 根据症状及生命体
征等指标给予氧疗、 机械通气、
抗病毒治疗及对症支持治疗 。
大多数患者预后良好， 极少数
患者病情危重， 多见于老年人、
有慢性基础疾病者。


