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儿童流感防治全攻略
文 / 首都医科大学附属首都儿童医学中心 杨颖

每逢冬季来临，孩子常会出现流鼻涕、咳嗽、发热

等不适。很多家长以为只是普通感冒，觉得多喝点热

水、多休息就能好转。然而，在儿科门诊，我们却经常

看到这样的情形：孩子起初只是轻微鼻塞、咳嗽，不久

便转为持续高热、精神不振、食欲减退，这时家长才

察觉到，原来这不是普通感冒，而是流行性感冒（简称

“流感”）。

一、别忽视这些“早期信号”
流感是一种由流感病毒引起的急性呼吸道传染

病，具有起病急、传染性强、容易在集体环境中快速传

播等特点，儿童尤其易感。流感初期表现与普通感冒非

常相似，都会出现流涕、咽痛、轻微咳嗽等症状。但随

着病情发展，流感往往会在短时间内引起体温迅速升

高，并伴随精神状态变差和明显乏力的表现。

与普通感冒相比，流感更容易出现持续高热、全身

酸痛、极度乏力、食欲下降等全身性症状，并可能引发

肺炎、中耳炎等并发症。因此，我们常常提醒家长：别把

孩子的不适当成普通感冒，有时可能是被忽视的流感。

如果孩子高热不退，短时间内出现精神萎靡、食欲明显

下降等症状，家长应提高警惕，避免将流感误判为普

通感冒。

二、识别“危险信号”，及时就医
虽然大多数儿童经过休息和对症治疗可以逐渐恢

复，但家长需要特别留意一些“危险信号”。这些表现

提示病情可能加重，一旦出现，应尽快带孩子就医。常

见的危险表现包括：

● 持续或反复高热：孩子持续高热超过72小时，

或退热后体温很快再次升高。

● 精神萎靡：明显嗜睡，不愿说话、活动，看起来

“没精神”。

● 呼吸困难：呼吸急促，气喘严重，说话费劲，甚

至出现喘鸣声。

● 进食与排泄异常：频繁呕吐，拒绝进食，尿量明

显减少。

● 其他异常：年龄较小的孩子若出现皮肤苍白、四

肢发凉或反应迟钝等情况，需高度警惕。

【特别提醒】患有哮喘、心脏病等基础疾病的孩子

感染流感后更易发展为重症，一旦出现上述表现，应尽

早就诊，切勿等待。
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了解这些信号，可以帮助家长更及时地识别孩子身

体发出的“求救提示”，避免延误诊治。

三、遵循医嘱，安全用药
在流感季节，很多家长最关心的问题是：一旦被感

染，孩子该如何用药？作为儿科药师，我们强调：对于

流感的治疗可以分为抗病毒治疗和对症治疗，规范、及

时用药至关重要。

1.抗病毒药物

如果医生明确诊断为流感，在发病早期通常会考

虑使用抗病毒药物，如奥司他韦。奥司他韦在症状出

现48小时内使用效果最佳，有助于缩短病程和缓解症

状。对于有基础疾病、年龄较小或病情进展较快的患

儿，即使超过48小时，医生仍可能根据具体情况评估后

决定使用抗病毒药物，以尽量降低重症风险。

【特别提醒】用药方案应由医生根据孩子的年

龄、体重及病情决定，家长切勿自行补服或随意延长

疗程。

2.退热药

使用退热药需格外谨慎。不建议交替或叠加用

药，以免增加不良反应的发生风险。此外，退热药主要

用于缓解不适，不必强求体温完全恢复正常。如果孩子

体温不高（低于38.5℃）、精神状态尚可，且能够正常饮

水和活动，可暂时观察，不必急于用药。目前，对乙酰氨

基酚和布洛芬都是常用且相对安全的退热药，剂量应

按体重计算：

● 对乙酰氨基酚：每次10～15 mg/kg，间隔4～6小

时，每日总量不超过60 mg/kg。

● 布洛芬：每次5～10 mg/kg，间隔6～8小时，每日

总量不超过40 mg/kg。

【特别提醒】若患儿年龄不足3个月，或伴有肝肾功

能异常、药物过敏史，或已使用退热药超过3天仍反复

发热，或出现精神萎靡、呼吸困难、频繁呕吐等情况，

应及时就医。

3.其他药物

抗菌药物对流感病毒无效，仅在医生判断存在细

菌感染时才会使用。另外，市面上的复方感冒药成分复

杂，易导致重复用药或剂量累加超标，家长切勿自行给

孩子服用；更不应使用成人感冒药或偏方。

【特别提醒】所有药物都应该在医生和药师的指

导下使用。

四、科学护理，促进康复
除了规范用药，家庭护理对孩子康复同样重要。家

长可遵循以下几点，帮助孩子更好地度过流感季：

● 充分休息：避免孩子剧烈活动，尽量卧床或保

持安静状态，有助于身体集中能量对抗病毒。

● 适度补水：发热期间水分易流失，应少量多次

补充温水、口服补液盐，预防脱水。

● 保持空气流通：家里经常开窗通风，适当使用

加湿器。

● 清淡饮食：选择易消化的粥、面条、鸡蛋羹等食

物，家长不宜强迫孩子进食或提供油腻、辛辣食物。

● 科学散热：切忌通过盖厚被、增加衣物等方式

出汗降温，这样可能导致体温进一步升高，还会增加脱

水风险。

● 注意脱水迹象：如果孩子出现呕吐、腹泻，需留

意其是否出现口唇干燥、尿量减少、哭泣无泪等情况，

并在必要时适当补充口服补液盐。

【特别提醒】家长需定时关注孩子的体温、精神状

态及呼吸状况，一旦出现异常，应及时就医。

五、接种流感疫苗
每年接种流感疫苗是最有效的预防措施。及时接

种疫苗，不仅能显著降低感染风险，还能减少重症的发

生。接种时机通常建议在每年9月至11月，但在整个流

感季内，只要身体状况允许，均可接种。流感疫苗适用

于6月龄以上的儿童，常见不良反应为接种部位轻微发

红或酸胀，大多能迅速缓解。接种过程仅需几分钟，却

能为孩子在流感季节提供重要的保护。

六、结语
流感虽常常让家长揪心，但并不可怕。只要做到科

学认知、早期识别、规范用药、细心护理与积极预防，

就能帮助孩子平稳度过流感季。希望每位儿童都能在

爱与科学的双重呵护下，远离疾病侵扰，健康、快乐地

成长。
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