
《报告》提示，大众

端 调 研 中， 仅 3.8% 的 受

访者完全答对了流感认知

题，近半数受访者认为流

感是由细菌而非病毒引起，

且将流感病程时长与普通

感冒划等号，这一点在医

生调研中也得到了证实，

53.7% 的 医 生 表 示，“ 使

用普通感冒药”是流感患

者用药的最大误区。

流感不是普通感冒。

《报告》显示，超过 98%

医生认同相比普通感冒，

“流感会引发高热、全身

疼痛、乏力等全身症状”，

且“ 流 感

存 在 季 节 流 行

性”“易引发肺炎、心

肌炎等并发症”。但超过

两成的大众受访者在出现

疑似流感症状时，直接针

对症状“对症下药”，忽

视了背后真正的主因是流

感病毒。

如果仅使用普通感冒

药或退烧药来治疗流感，

可能会错过最佳治疗时机，

增加并发症风险。这种认

知误区可能导致对流感的

轻视，进而让患者在感染

后承受更多痛苦。

流感季节，每个人都

是防控链条上的重要一环。

陈英虎教授强调，家庭也

是流感流行的常见场景。

《 报 告》 显 示，94.4% 的

医生认为“造成家庭传播”

是流感患者面临的主要危

害，与“引发肺炎等并发症”

并列第一。

家庭内部的流感传播

往往隐蔽且迅速，尤其在

家人之间频繁接触、共用

生活空间的情况下，病毒

很容易通过飞沫或接触传

播。但公众对流感家庭传

播的关注度尚显不足。《报

告》提示，近三成大众受

访者未意识到家庭成员交

叉感染防范的必要性，相

较于家庭交叉感染，他们

更担心流感对儿童造成长

期的健康损害。

《 报 告》

提示，医生普遍

建议越早进行抗病毒治

疗越好：54.6% 的医生建议

24 h 内进行抗病毒治疗，

43.7% 建议在 48 h 内使用

抗流感药。超八成医生认

为，更早治疗有助于减少

重症、缩短病程及减少并

发症。

对此，张文宏教授持

相同观点：“5 岁以下儿童、

65 岁以上成人、慢性病患

者、严重肥胖者、孕中期

和孕晚期女性等出现流感

并发症和死亡的高危人群，

在出现高热等症状时应第

一时间做相应检测，在明

确诊断的基础上给予针对

性治疗，以降低重症肺炎

和严重并发症的风险。”

罗小平教授也提示，抗

流感药物最好在 48 h 内使

用，但 48 h 后使用依然有

效。此外，临床有“流感样

病例”的诊断，即有流感症

状但无流感病毒感染的病原

学证据，这种情况也可使用

抗流感药物，治疗方案需结

合临床情况综合考虑。

《报告》显示，93.5%

的医生指出，5 岁以下低

龄儿童在感染流感后更易

出现严重并发症。对此，

卢洪洲教授表示：“接种

疫苗是预防流感、降低流

感相关重症和死亡负担的

有效手段。”在接种疫苗

的基础上，抗流感病毒药

物的应用不可或缺。

不过，医生在流感患

儿用药上面临诸多困难：

78.5% 的 医 生 认 为， 在 治

疗 5 岁以下低龄儿童的流

感过程中，可选择的儿童

专用剂型少；75.2% 的医

生认为“药品口味儿童不

易接受”也是困难之一。

展望抗流感病毒药物

的未来进展，《报告》显示，

医生最希望抗流感病毒药

物能在“减少用药次数”“疗

效迅速”“改善口味”这

三个方面进行改进。

公众流感认知情况堪忧

仅 3.8% 受访者得满分

流感传播不止在户外

超九成医生呼吁重视“家庭传播”

抗病毒治疗越早越好

超半数医生推荐 24 h 内应用

儿童用药需求未满

78.5% 医生认为儿童专用剂型少

流感可防可治，疫苗接种和应用抗病毒

药物可实现最大限度降低流感危害。

——中华医学会感染病学分会第十一届主任委

员、北京大学第一医院感染疾病科王贵强教授

接种疫苗是预防流感、降低流感相

关重症和死亡负担的有效手段。未来应着

力提高公众和医务人员对流感和疫苗效果

的认知，增加流感疫苗接种的可及性。

——国家感染性疾病临床医学研究中心主

任、深圳市第三人民医院院长卢洪洲教授

未来应提高公众对流感危害的重视程

度，研发更多儿童专用剂型抗流感病毒药物。

——中华医学会儿科学分会儿童感染学组

副组长、首都医科大学附属北京儿童医院

感染与病毒研究室主任谢正德教授

对于免疫力低下或有肺部、心脏等基

础疾病的儿童，在有家庭成员患流感时，

可服用流感药物预防。

——中华医学会儿科学分会感染学组副组

长、浙江大学医学院附属儿童医院感染科

副主任陈英虎教授

流感患者从潜伏期末到发病的急性期

均有传染性，及时与其他人员隔离很重要。

——中华医学会儿科学分会全科医学学组

副组长、中山大学附属第一医院儿科主任

蒋小云教授

《报告》强调了流感的严重性及其对

健康的潜在威胁，提醒公众和医疗从业者

提高警惕。流感并不是小病，及时接种疫

苗和早诊早治是保护自己和他人的关键。

——复旦大学附属中山医院呼吸与危重症

医学科副主任张静教授

从《报告》可以看出，当前公众对于

流感的科学认知尚显不足。未来应在推进

流感疫苗接种、加强流感病毒快速检测、

规范化抗病毒药物使用等方面持续改进。

——南京大学医学院附属鼓楼医院呼吸与

危重症医学科常务副主任苏欣教授

《报告》揭示了多项关于流感既往公

众尚不清楚的常识性问题，对临床实践具

有指导意义。

——中华医学会呼吸病学分会常务委员、

复旦大学附属华东医院副院长徐金富教授

儿童流感治疗原则就是一个“早”

字，早诊断、早治疗是改善儿童流感预后，

减少并发症的关键。

——中华医学会儿科学分会呼吸学组组

长、首都医科大学附属北京儿童医院呼

吸科主任徐保平教授

建议所有家庭，尤其是有孩子、老人、

孕妇、肥胖、哮喘患者的家庭，一定要常

备有效的抗流感病毒药物。

——中华医学会儿科学分会感染学组组长、

华中科技大学同济医学院附属同济医院儿

童感染消化科主任舒赛男教授
《报告》将进一步提升全社会对流感的

正确认知，减少流感对健康的危害。

——中华医学会呼吸病学分会候任主任委员、国

家呼吸医学中心常务副主任、中日友好医院副院

长曹彬教授

冬春季是流感高发期，儿童、老年人和有基

础病的人群应积极接种流感疫苗。

——国家传染病医学中心主任、复旦大学附属华

山医院感染科主任张文宏教授

《报告》将助力提高儿童流感防治关注度，

改进我国儿童未来流感防治工作。

——中华医学会儿科学分会副主任委员、华中科技

大学同济医学院附属同济儿童医院院长罗小平教授
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可选择的儿童专用剂型少且药片口味儿童不易接受——调研结果反映了在流感汹涌攻势之下，可选择的儿童专用剂型少且药片口味儿童不易接受——调研结果反映了在流感汹涌攻势之下，

公众对于流感认知不足以及当前儿童流感应对手段有限的窘境。公众对于流感认知不足以及当前儿童流感应对手段有限的窘境。
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