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猴痘的传播途径有哪些？
猴痘病毒的宿主为非洲啮齿类

（非洲松鼠、 树松鼠、 冈比亚袋鼠、
睡鼠等） 和灵长类 （猴类、 猿类）
动物， 感染动物及猴痘病毒感染者
是主要传染源， 病毒可经黏膜和破
损皮肤侵入人体， 传播途径主要有
以下两种。

1.�动物 - 人传播 主要通过接
触感染动物的呼吸道分泌物、 病变
渗出物、 血液、 其它体液， 或被感
染动物咬伤、 抓伤而感染； 处理或
食用被感染动物的生肉也可传播。

2.�人 - 人传播 主要为密切接
触 （包括性行为） 传播或经呼吸道
飞沫传播， 病毒还可通过胎盘从孕
妇传播给胎儿。 人与人之间主要通
过密切接触传播， 尤其是接触了患
者疱疹和破损皮肤， 患者多为男男
性接触者、 多个性伴侣者或无保护
性行为人群。

哪些人容易感染猴痘？
接种过天花疫苗者对猴痘病毒

存在一定程度的交叉保护力 ， 因
此 ， 未接种过天花疫苗的人群对
猴痘病毒普遍易感 ， 预后与感染
的病种株 、 病毒暴露程度 、 既往
健康状况和并发症严重程度等相
关 。 从既往暴发的疫情来看 ， 严
重病例常见于年幼儿童 、 免疫力
低下人群， 0~15 岁的儿童占猴痘
病例的 90%， 死亡病例也多发生
于儿童和免疫功能低下者。

感染猴痘有哪些临床症状？
感染猴痘后潜伏期约为 5~21

天， 多为 6~13 天， 临床表现类似
天花， 但较天花轻， 儿童及免疫功
能低下者易发展为重症。

发病初期会出现发热、 寒战、
头痛、 嗜睡、 乏力、 背部疼痛和肌
痛等前驱症状， 90%的患者会出现
浅表淋巴结肿大， 如颈部、 腋窝、
腹股沟等。 发病后 1~3 天开始出现
皮疹， 首先在颜面部， 然后逐渐蔓
延至四肢 ， 直至手心和脚掌 ， 可
累及口腔黏膜、 消化道、 生殖器、
结膜和角膜等 。 皮疹往往在面部
和四肢较密集 （呈离心性分布 ），
结痂脱落后可遗留红斑或色素沉
着 ， 严重者可留下瘢痕 ， 持续时
间可长达数年。

猴痘多呈自限性， 大部分患者
2~4 周可自愈。 部分患儿可出现并
发症 ， 包括皮损部位继发细菌感
染、 呕吐和腹泻引起的严重脱水、
支气管肺炎、 脑炎、 角膜感染等；
免疫力低下者病情较重， 病死者多
为 10 岁以下的儿童， 主要由并发
症所致。

另外， 感染猴痘可能导致外周
血中的白细胞升高， 血小板计数下
降， 部分患儿还可能出现肝肾功能
异常， 如转氨酶水平升高、 血尿素
氮水平降低、 低蛋白血症等。

如何预防猴痘病毒传播？
1.�接种疫苗 目前尚没有专门

针对猴痘病毒的疫苗， 但接种天花
疫苗可以在一定程度上预防猴痘感
染 ， 并可减轻病情的严重程度 。
2022 年 1 月， 欧洲药品管理局批准
将一种治疗天花的抗病毒药物 （特

考韦瑞） 用于治疗猴痘， 并取得一
定的疗效。 由于这些方法的经验有
限， 因此， 它们的使用通常伴随着
信息收集工作， 而这些信息将会帮
助人们更好地使用它们。

2.�避免接触病人 与猴痘病人
保持距离， 避免密切接触， 尤其是
避免接触病人的皮肤病损、 分泌物
或使用过的物品， 如不慎接触病人
应彻底洗手。

3.�做好隔离措施 确诊或疑似
患有猴痘的病人应该接受隔离治
疗 ， 以防止病毒的进一步传播 。
猴痘患者应避免刮伤皮肤 ， 并在
触摸病灶前后清洁双手 ， 保持皮
肤干燥和无遮盖 （如无法避免与
其他人同处一室 ， 应该用衣服或
绷带覆盖 ， 直到能够再次隔离 ）。
皮疹可以用经过消毒或含有消毒
剂的水进行清洁 ； 口腔内的病灶
可以用盐水漱口 ； 小苏打和泻盐
温水浴有助于治疗身上的病灶 ，
还可以用利多卡因来缓解口腔和
肛周病灶的疼痛。

4.�对症治疗 猴痘的治疗主要
以对症治疗为主， 如退烧药物、 止
痒药物等。
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接种天花疫苗 可预防猴痘病毒感染 ������血压是指血液在血管
中流动时对血管壁造成的
压力 ， 一旦这个压力超
过正常范围就是高血压。
高血压容易引发各种心
脑血管疾病， 如心脏病、
中风等 ， 已经成为许多
人面临的健康问题之一。
为了预防和控制高血压，
我们必须知道以下预防
和护理常识。

1.�均衡饮食 科学的
饮食是保持血压正常的关
键， 平时应该合理控制饮
食量， 避免暴饮暴食， 少
吃高盐 、 高脂肪和高胆
固醇的食物 ， 多摄入富
含膳食纤维的水果 、 蔬
菜和全谷物类食物。

2.�控制体重 体重过
重会增加心脏负担， 增加
血压升高的风险， 保持适
当的体重有助于控制血
压， 健康的减重方法包括
合理饮食和适度运动。

3.�适量运动 适度的
有氧运动 （如快走、 游泳、
跳绳等） 有助于降低血压，
每周至少应进行 150 分钟
的中等强度运动或 75 分
钟的高强度运动。 因体质
差异， 运动前应咨询医生， 选择
适合自己身体状况的运动方式。

4.�控制情绪 情绪波动会引
起血压升高， 在生活中大家要学
会及时排解压力， 放松自己， 保
持心情舒畅， 可以通过听音乐、
阅读、 旅游、 与家人朋友交流等
方式来缓解压力。

5.�戒烟限酒 很多研究已经
证实， 吸烟和过量饮酒都对血管
健康非常不利， 尼古丁和酒精会
导致血管收缩， 增加血压升高的
风险 。 因此 ， 为了保持血压正
常， 应该戒烟限酒。

6.�监测血压 高血压患者应
该定期监测血压， 以便及早发现
异常情况并采取相应的干预措施。

7.�合理用药 如果已经确诊
为高血压， 患者应该在医生的指
导下合理使用降压药物， 并严格
遵循药物的用量和用法， 切勿随
意停药或改变剂量， 以免引起血
压波动。

8.�低盐饮食 研究发现， 过
量的盐分摄入与高血压有直接关
系， 因此， 我们应该尽量减少食
物中的盐分含量， 炒菜过程中不
要添加过多的调味品， 尽量选择
低钠或无钠的替代品。

9.�减少咖啡因摄入 咖啡、
茶和碳酸饮料中都含有咖啡因，
会导致血压升高。 因此， 高血压
患者最好限制咖啡因的摄入量，
或者选择无咖啡因的饮品。

10.�定期复查 除了定期监
测血压外， 高血压患者还需要定
期进行身体检查， 以帮助医生评
估病情的进展， 及时调整治疗方
案， 更好地控制血压。
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�����糖尿病是一种常见的慢性疾病，
据世界卫生组织统计， 全球有超过
4 亿糖尿病患者， 而且这个数字还
在逐年攀升。 糖尿病管理不当， 可
引起很多严重的并发症， 如肾病、
心脏病 、 视网膜病变 、 神经病变
等 ， 这不仅会影响人们的生活质
量， 严重者还会危及患者生命。 因
此， 糖尿病患者的日常管理有着重
要的意义， 患者一定要重视起来。

1.�控制血糖 严格控制血糖是
糖尿病护理的首要任务， 糖尿病患
者要定期监测血糖， 尤其是餐后血
糖， 因为餐后血糖的高低直接关系
到糖尿病的病情。 如果血糖控制不
良 ， 需要及时调整饮食和运动习
惯， 或者调整药物治疗方案。

2.�饮食管理 糖尿病患者的饮
食管理十分重要 ， 应以低糖 、 低
盐、 低脂为原则， 多吃蔬菜、 全谷
类和豆类， 少吃红肉， 避免吃糖分

高的食物 。 同时 ， 三餐要定时定
量， 避免长时间饥饿或暴饮暴食。

3.�运动管理 适量的运动可以
帮助糖尿病患者改善胰岛素抵抗，
从而降低血糖， 但运动的方式、 强
度和时间需因人而异， 最好在医生
的指导下进行。

4.�足部护理 糖尿病足是糖尿
病患者最易发生的并发症之一， 因
此， 患者要定期检查足部有无伤口或
其他异常， 有异常时及时处理。 在日
常生活中， 患者还要避免赤脚行走，
穿舒适的鞋子， 避免足部受伤。

5.�定期体检 糖尿病患者需要
定期进行体检， 包括血糖、 血脂、
血压、 肾功能、 眼底等， 以便及时
发现并处理可能的并发症。

6.�心理护理 糖尿病患者可能
会因为长期的病痛和生活方式的改
变而产生压力， 出现焦虑、 抑郁等
心理问题。 因此， 家人要特别关注

糖尿病患者的心理状况， 并给予必
要的心理支持和疏导。

7.�药物管理 需要长期服药的
糖尿病患者要注意药物的使用方法
和剂量， 避免药物过量或漏服， 同
时注意药物可能产生的副作用。

8.�预防并发症 糖尿病患者往
往伴有高血压、 高血脂等并发症，
因此， 需要做好并发症的预防和管
理， 如定期测量血压、 控制血脂、
避免吸烟和饮酒等。

9.�自我监测 糖尿病患者需要学
习自我监测技能， 如血糖自测、 饮
食自我管理、 运动自我管理等， 以
便更好地掌握病情， 提高生活质量。

10.�健康教育 糖尿病患者及其
家属需要接受糖尿病健康教育， 了
解疾病相关知识， 掌握正确的护理
方法， 避免错误的护理行为。
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糖尿病患者要重视日常生活管理

�������猴痘是一种由猴痘病毒引起的病毒性人畜共患病， 最早发现于非洲西部
和中部地区原始森林中的猴群， 也可感染鼠类或其他动物， 偶尔可以传给人
类， 造成人与人之间的二次传播。 1958 年， 科学家首次在实验室猴子身上发
现了猴痘病毒， 1970年在现在的刚果民主共和国发现了第一例人感染猴痘病
例， 自 1980 年人类消灭天花以来， 猴痘病毒已经成为对公共卫生影响最大
的正痘病毒。 那么， 猴痘的传播途径有哪些？ 如何预防猴痘病毒感染呢？
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