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儿童的器官和生理功能处于发育阶

段，因此，在使用药物时，应该与成年

人有所不同。这就要求儿科临床医生要

熟悉并掌握儿童用药剂量以及儿童的生

理特征，在保障儿童安全的情况下对儿

童合理用药，家长朋友也要保证严格遵

守医嘱并正确科学用药，以免给儿童带

来更多的伤害。

儿童用药特点

药物吸收  儿童体内的胃酸程度、消

化酶分泌能力、排空时间等决定了儿童口

服用药胃肠道的吸收程度。由于新生儿

和婴儿相对较脆弱，身体器官发育还没有

完全稳定，胃酸相对过少甚至没有胃酸，

导致药品在胃蠕动较差，排空时间也会相

对较长，因此新生儿和婴儿口服用药的效

果具有不确定性。小儿由于自身不能运动

所以臀部肌肉不发达，因此对小儿使用肌

肉注射治疗法效果也会相对较差。由于小

儿皮下脂肪少，吸收受到影响，注射用药

很容易感染，所以不适合皮下注射治疗。

当小儿病情严重危及生命时可使用静脉注

射，起效快，药效可靠，可快速缓解病情。

药物的分布  体液组分、血浆蛋白

结合率以及血脑屏障等都会对儿童药物

分布产生影响。首先，新生儿的体液量

比大人高出 60%，这意味着水溶性药品

更易于被稀释，从而降低药品的峰浓度，

延长药效的持续时间，更有利于儿童的

健康。因此在最开始给儿童用药时应加

大用药剂量，同时也要控制好续药时间，

续药时间也应适当延长。其次，由于新

生儿和婴幼儿脂肪含量低于成人，所以

使用脂溶性药物时不易与脂肪结合，血

液中药物浓度仍较高，因此应与成人用

药剂量和方式有所区分，避免小儿出现

药物中毒现象。新生儿及幼儿阶段的儿

童血脑屏障还没有发育完整，所以脂溶

性药物很容易进入小儿脑部，破坏其中

枢神经系统。最后，新生儿和婴幼儿的

血浆蛋白结合率没有成人高，如果使用

浓度较高的药物会导致儿童发生严重不

良反应的概率变高，危险系数也加大。

慎用某些药物  大多数药品在肝脏代

谢后，儿童体液占比更大，新陈代谢物更

旺盛，水盐转换率更高，所以，在小儿临

床治疗实际中，应当慎重选用这些药品。

如使用利尿药出现低钾、低钠情况，建议

间歇给药且剂量严格控制。

药物的排泄  人体主要依靠肾脏对药

物进行排泄，新生儿和婴幼儿的肾脏系

统并未完全发育，他们的肾小球滤过率、

肾小管分离率以及肾血流量都远远低于

成年，从而导致药品排泄速度减慢，血

液中药物的存留时间也变得更长，因此，

在使用药品时，应当控制用量，以防止

出现药物中毒的情况。

儿童用药注意事项

选择合理方案  由于儿童的身体发

育尚未完全，呼吸道比成人窄得多，因

此，如果发生呼吸道感染相关性疾病，

可能会导致黏膜肿胀，积痰无法排出，

从而影响儿童的呼吸，甚至可能引起窒

息。所以当儿童发生肺炎时，必须明确

病因。对于有痰的咳嗽，一定要针对分

泌物合并使用祛痰类药物，而不是单纯

使用镇咳药。当婴幼儿发生便秘或者腹

泻后，不能轻易使用泻药，因为泻药会

增加婴幼儿体内肠道毒素的吸收，稍有

不慎就会造成药物中毒。可以先寻找原

因，确认是因为母乳喂养不足还是乳糖

不耐受、牛奶质量问题导致的腹泻，可

以先调整小儿饮食，适当推拿助肠道蠕

动消化缓解便秘，还可以口服补液盐，

最后再使用开塞露以及甘油栓剂。

选择合适剂型  为了让小儿更好地接

受治疗，医师应该根据患者的具体情况

选择合适的剂型，并且尽量采取口服的

方式。新生儿和婴幼儿不宜服用整片或

整粒的片剂，而应该选择液体制剂的糖

浆、混悬液、颗粒类、干混悬剂、散剂等，

并且在使用前少量用水化开，或者将药

片压碎、胶囊除壳溶解等方式，以达到

最佳的治疗效果。危重症儿童可对其进

行静脉注射，根据病情选择一次性针还

是滞留针，但要控制好点滴速度，不能

太快，密切关注病情变化，异常时随时

汇报医护人员，从而使患儿的疾病进展

得到有效控制，同时，可保证患儿的用

药安全性。

上了年纪后，很多人会出现久站或长时

间走路后腰疼，身材变矮，弯腰驼背，或者

轻轻摔一跤就发生骨折，感觉整个人都变脆

弱了，身子骨哪儿都不中用了。如果你有这

些症状，那就得警惕是否患上了骨质疏松症。

什么是骨质疏松症

骨质疏松症是一种以骨量低下、骨组织微

结构损坏，导致骨脆性增加，易发生骨折为特

征的全身代谢性骨病。其特征为骨强度下降和

骨折风险增加。传统观念认为老年人才会患骨

质疏松症，但实际上骨质疏松症可发生于任何

年龄，多见于绝经后女性和老年男性。

依据病因，骨质疏松症分为原发性和继

发性两大类。原发性骨质疏松症包括绝经后

骨质疏松症、老年骨质疏松症和特发性骨质

疏松症（青少年型）。绝经后骨质疏松症一

般发生在女性绝经后 5~10 年内；老年骨质疏

松症一般指 70 岁以后发生的骨质疏松；特发

性骨质疏松症主要发生在青少年，病因尚未

明。继发性骨质疏松症指由影响骨代谢的疾

病或药物或其他明确病因导致的骨质疏松。

骨质疏松症的现状

骨质疏松症发病率与年龄息息相关，已

经成为影响中老年人生活质量的重要原因。

根据 2016 年的统计数据，我国 60 岁以上人

群骨质疏松症患病率为 36%，其中男性发病率

为 23%，女性发病率为 49%。尽管我国骨质疏

松症的患病率高，危害极大，但公众对骨质

疏松症的知晓率及诊断率仍然很低，甚至在

骨质疏松性骨折发生后，骨质疏松症的治疗

率也仅为 30%。因此，目前我国骨质疏松症的

防治面临患病率高，但知晓率、诊断率、治

疗率低（“一高三低”）的严峻挑战；同时，

我国骨质疏松症诊疗水平在地区间和城乡间

尚存在明显差异。

骨质疏松症的危险因素

骨质疏松症危险因素分为不可控因素和

可控因素。

不可控因素  包括种族、年龄增长、女性

绝经、骨质疏松性骨折家族史等。

可控因素  （1）不健康生活方式：体力

活动少、阳光照射不足、吸烟、过量饮酒、钙和/

或维生素D缺乏、过量饮用含咖啡因的饮料、

营养失衡、蛋白质摄入过多或不足、高钠饮食、

体重过低等。（2）影响骨代谢的疾病：包括

性腺功能减退症、糖尿病、甲状腺功能亢进

症等多种内分泌系统疾病、风湿免疫性疾病、

胃肠道疾病、血液系统疾病、神经肌肉疾病、

慢性肝肾及心肺疾病等。（3）影响骨代谢的

药物：包括糖皮质激素、质子泵抑制剂、抗

癫痫药物、芳香化酶抑制剂、促性腺激素释

放激素类似物、抗病毒药物、噻唑烷二酮类

药物和过量甲状腺激素等。

骨质疏松症的表现

多数骨质疏松症患者初期没有明显的临

床症状，被称为“静默的疾病”。但是，随

着疾病的进展，骨量丢失、骨微结构破坏、

骨骼力学性能下降及微骨折的出现等，患者

可出现乏力、腰背或全身疼痛，严重者出现

脊柱变形，甚至出现骨质疏松性骨折等严重

后果。同时，骨质疏松对心理状态及生活质

量也会造成不良的影响。患者可出现焦虑、

抑郁、恐惧、自信心丧失及自主生活能力下

降等。

日常生活中如何防治骨质疏松

骨质疏松症，可防可治，防治应贯穿于

生命全过程。尤其对于老年人及围绝经期女

性。日常生活中我们可以从以下几方面入手。

调整生活方式，健康生活  （1）加强营养，

均衡膳食：建议摄入富钙、低盐和适量蛋白

质的均衡膳食。（2）保证充足日照：直接暴

露皮肤于阳光下接受足够紫外线照射。注意

避免涂抹防晒霜，但需防止过强的阳光晒伤

皮肤。（3）规律、适当运动：增强骨骼强度

的负重运动，包括散步、慢跑、太极、瑜伽、

跳舞和打乒乓球等活动；增强肌肉功能的运

动，包括重量训练和其他抵抗性运动。（4）

戒烟、限酒、避免过量饮用咖啡及碳酸饮料。

（5）尽量避免或少用影响骨代谢的药物。（6）

采取避免跌倒的生活措施：如清除室内障碍

物，使用防滑垫，安装扶手等。

适当摄入骨健康基本补充剂  日常我们常

用的为钙剂、维生素 D，建议在专科医师指导

下科学补充。

药物治疗  对于有骨质疏松症高危因素或

已经确诊者，建议在专科医师的指导下结合

个人情况使用药物干预。

儿童用药特点及用药注意事项分析
▲ 广西钦州市钦北区大寺镇中心卫生院  马晓晓

深入认识骨质疏松症
▲ 广西玉林市第一人民医院  陈海铭

小儿腹泻原因和应对策略，建议收藏！
▲ 山东省郯城县第一人民医院  付晓华

小儿腹泻是儿童常见的健康问题之一。

引起腹泻的原因多种多样，根据不同的原因

可能需要不同的治疗和管理方法。家长朋友

们可以通过学习相关的知识和预防措施，更

好地保护孩子的健康。

小儿腹泻的原因

感染性腹泻是最常见的小儿腹泻原因之

一，包括病毒感染、细菌感染和其他微生物

感染等。例如，轮状病毒、诺如病毒、大肠

杆菌等都是常见的腹泻病原体。这些病原体

可能通过污染食物、水或与感染者的直接接

触传播。

非感染性腹泻通常是由于饮食不当、过

敏反应、药物副作用或腹部受凉等因素引起

的。例如，突然改变饮食、过度喂养、食物

过敏或腹部受凉等都可能导致腹泻。

有些儿童在接种疫苗后可能会出现轻微

的腹泻症状，但通常这种腹泻是轻微且短暂

的。还有某些药物，特别是抗生素，可能导

致腹泻。因此，小儿用药时需要遵照医生建

议和用药说明。

此外，小儿可能对某些食物或食物成分

过敏或不耐受，如乳糖不耐受、麸质不耐受

或食物过敏。这些情况可引起腹泻。而接触

有害化学物质也会导致腹泻。所以，保持环

境清洁和避免有毒物质接触对小儿健康非常

重要。

小儿腹泻的应对策略

首先，对于小儿腹泻，饮食调节是非常

重要的一环。家长应该注意避免让孩子过度

饮食，选择清淡易消化的食物，如稀粥、面

条、水果和蔬菜等。同时，应该保证孩子足

够的水分摄入，以避免脱水。

其次，适当的腹部按摩和热敷可以帮助

缓解腹泻引起的腹痛和不适感。按摩或热敷

时，家长应该注意保持孩子的臀部清洁干燥，

以避免皮肤刺激和感染。

最后，如果孩子的腹泻症状持续时间

较长，伴有发热、呕吐、血便等症状，或

者出现脱水迹象，应该及时就医并接受专

业的治疗。在医生的指导下，可以适当使

用药物治疗小儿腹泻。例如，抗生素可以

用于治疗细菌感染引起的腹泻，而止泻药

可以用于缓解腹泻症状。但是，家长应该

在医生的指导下使用药物，避免自行购买

和使用。

如何预防小儿腹泻

首先，要注意饮食卫生。家长平时要

多关注孩子的饮食，避免让孩子食用不洁

食物和饮用污染水。在给孩子添加辅食时，

应该注意逐渐增加食物种类和数量，避免

过度喂养。

其次，要增强儿童的抵抗力，合理

安排孩子的作息时间，保证充足的睡眠

和适当的运动，以增强孩子的抵抗力和

免疫力。同时，家长应该保证孩子的营

养均衡，避免营养不良或缺乏维生素等

微量元素。

了解小儿腹泻的原因和应对策略对于

维护小儿的健康非常重要。通过提供适当

的护理和遵循医生的建议，大多数小儿腹

泻症状通常会在短时间内缓解。如果症状

持续或加重，一定要咨询医生以获得及时

的治疗。请记住，帮助孩子预防腹泻才是

最好的应对方法。


