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4 月 30 日，由国家药监局、公安部、

国家卫生健康委员会联合发布的《国家药监

局 公安部 国家卫生健康委关于调整精神药

品目录的公告（2024 年第 54 号）》规定，

自 7 月 1 日起，右美沙芬被列入第二类精神

药品目录。这一决定使右美沙芬重新进入大

众视野，公众对于其滥用现象的认识也逐渐

加深。本文将通过两篇推文，帮助大家了解

右美沙芬及其滥用问题，并提供相关的预防

和自救建议。

了解一下右美沙芬

右美沙芬，全称氢溴酸右美沙芬，作为

一种中枢性镇咳药，主要作用于大脑中的咳

嗽中枢。它通过抑制这一中枢的活性，达到

止咳效果。然而，由于这种作用机制使得右

美沙芬具有一定的成瘾性，当被滥用时，可

能导致认知和情绪的改变，甚至对大脑造成

损伤，存在致死风险。

右美沙芬滥用原因分析

药物成瘾造成的滥用是一个复杂的心理

和社会现象，涉及多个方面：

个人心理因素  好奇心、寻求刺激和

逃避现实等心理因素是药物滥用的重要驱

动力。

社会环境因素  家庭、学校和社会的压

力，以及不良社交圈子的影响，都会增加药

物滥用的风险。

药物特性  右美沙芬的成瘾性是药物滥

用的重要因素。它属于吗啡类药物的右旋异

构体，具有强烈的亲和力，与大脑中的 σ

阿片样受体结合时，能够改变神经递质（如

多巴胺）的释放和再摄取，从而产生愉悦感。

右美沙芬的成瘾性还与其代谢和排泄方

式有关。口服后，它很快被吸收并在短时间

内达到高峰浓度，但由于其在血浆中的原型

药物浓度低，个体可能会觉得需要增加剂量

或频率来保持效果，从而引发滥用。

右美沙芬监管增加

根据近两年全国各地关于右美沙芬滥用

的报道，滥用现象主要呈年轻化趋势。大约

三分之一的滥用病例为医源性成瘾（因治疗

用药而成瘾），而大部分患者是在长期大量

服用后身体出现虚弱、器官衰竭等症状被发

现的。此外，一些年轻人因寻求刺激而滥用

右美沙芬，常表现为情绪波动、学习成绩下

降等问题，导致父母带他们就医。

为应对这一问题，国家逐步加强了对右

美沙芬的管控措施：

2021 年 12 月，国家药监局将氢溴酸

右美沙芬口服单方制剂由非处方药转换为

处方药。2022 年 12 月 1 日，《药品网络销

售禁止清单（第一版）》正式施行，右美沙

芬口服单方制剂被禁止通过网络零售。

2023 年 2 月，国家药品监督管理局等

三部门通知称，我国部分地区出现右美沙芬

口服单方制剂滥用问题，且主要人群为青少

年，提出了严格控制药品生产量和加强监管

的要求。

2024 年 4 月 30 日，右美沙芬被列入第

二类精神药物，进一步强化了监管。

如何避免药物滥用？

提高公众意识  增强对药物滥用危害和

后果的认识。

加强药物管理  严格分类管理处方药和

非处方药，限制药物的销售和使用。

家庭教育  培养青少年良好的心理素质

和应对压力的能力。

建立健康生活方式  避免接触不良信息

和不良社交圈，促进身心健康。

已产生滥用如何自救？

意识到危害  主动寻求帮助和支持。

逐步减少药物使用量  避免突然停药引

发的不适。

专业咨询  寻求心理咨询和治疗，解决

药物成瘾背后的心理问题。

积极参与康复活动  建立良好生活习惯

和社交圈，逐步回归正常生活。

结语

从右美沙芬到药物滥用，我们看到药

物成瘾对个人和社会的巨大危害。通过提

高公众的认识和警觉性、加强药物管理以

及建立健康的生活方式，我们可以有效预

防和减少药物滥用。同时，对于已经陷入

药物成瘾的人，自救是关键。通过逐渐减

少药物使用量、寻求专业帮助和积极参与

康复活动，他们可以逐步摆脱药物成瘾的

困扰，回归正常生活。

病毒性肺炎是由病毒侵犯肺实质而引起

的肺部炎症。通常是由上呼吸道病毒感染向

下蔓延所致，也可由体内潜伏病毒或因输血、

器官移植等原因引起的病毒血症进而导致肺

部病毒感染。在非细菌性肺炎中，病毒性肺

炎占 25% ~ 50%，大多发生在冬春季节。既

往大多数病毒性肺炎，尤其是重症病毒性肺

炎，易发生在免疫力低下的人群中，如有慢

性疾病的老年人和长期服用免疫抑制药物的

患者等。然而，近年来，病毒性肺炎在免疫

功能正常人群中的发生率不断增多，越来越

受到人们的重视。下面我们进一步了解病毒

性肺炎。

常见的能引起病毒性肺炎的病毒

病毒性肺炎常见的病原体包括甲型和

乙型流感病毒、腺病毒、副流感病毒、呼吸

道合胞病毒、冠状病毒及某些肠道病毒，如

柯萨奇病毒和埃可病毒等。2019 新型冠状

病毒（2019-nCoV）是目前已知的第七种可

以感染人类的冠状病毒，其他常见的冠状

病毒还包括严重急性呼吸综合征相关病毒

（SARS-CoV）和中东呼吸综合征相关病毒

（MERS-CoV）。这些病毒通过空气、飞沫或

接触传播，使得肺炎的传播速度极快，尤其

在冬季和春季流感高发的时节，病毒性肺炎

的发病率显著上升。

病毒性肺炎的表现

病毒性肺炎早期症状与流感症状十分类

似，主要表现为发热、头痛、乏力、全身肌

肉和关节酸痛等，并伴有咳嗽、少量痰或白

色黏液痰、咽痛等呼吸道症状。由于病毒性

肺炎的快速进展性，它可能迅速发展为重症

肺炎，表现为持续高热、全身酸痛，甚至出

现呼吸困难、发绀、嗜睡和神志异常等严重

症状。严重病例可能并发急性呼吸窘迫综合

征（ARDS）和多脏器功能障碍（MODS），甚

至导致死亡。

病毒性肺炎的治疗

病毒性肺炎患者应保证充分的休息，

保持室内空气流通，注意隔离消毒，预防

交叉感染。建议多饮水，补充维生素和蛋

白质，并保持呼吸道通畅。如果有痰应及

时咳出，必要时可进行吸氧治疗。由于大

多数引起病毒性肺炎的病毒可通过接触、

空气和飞沫传播，因此在流行期间，对确

定或怀疑已感染的患者应进行接触隔离，

尽量避免密切接触，如一起用餐时建议使

用公筷。

如出现持续咳嗽、咳痰及呼吸困难的

症状，应尽快就医。医院通常会进行病毒

抗原测试、胸部 CT 等检查以明确诊断。常

用的病毒性肺炎药物治疗包括抗病毒药物、

激素、雾化吸入和中药治疗等。如果病毒

感染后合并细菌感染，则可能需要应用抗

生素。如果病情进展迅速，患者可能需要

呼吸机支持或体外膜肺氧合（ECMO）等高

级治疗手段。

病毒性肺炎的预防

病毒感染的预防非常重要。在流行期间，

需注意佩戴口罩、勤洗手、保持手卫生、保

持室内通风，尽量减少集体活动。良好的卫

生和清洁习惯是防止交叉感染的基础。在日

常生活中，应合理饮食、按时作息、锻炼

身体，以提高自身免疫力，避免外源性病

原体的侵入。

此外，接种疫苗也是预防病毒性肺炎的

有效手段。目前已推出多种针对不同病毒感

染的疫苗，如流感疫苗和肺炎疫苗。在病毒

流行前期进行疫苗接种，不仅对病毒感染有

预防作用，还能有效减少重症病毒性肺炎的

发生。

右美沙芬药物滥用的预防与自救
▲ 界首市人民医院  王亚楠

病毒性肺炎的预防和治疗
▲ 吉林省人民医院  袁媛
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