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美国FDA建议：新型肺炎密切接触者献血应推迟一个月
针对新型冠状病毒疫情，2月4日美国食

品药品管理局（FDA）官网建议，肺炎康复者
和密切接触者应延迟一个月献血保证输血安
全。目前，美国FDA正与美国CDC和其他联
邦及国际机构密切合作，监控新型冠状病毒
（2019-nCoV）的爆发情况。目前我们尚不清
楚新型冠状病毒是否会通过血液和血液成分
传播，但一般来说，呼吸道病毒不会通过输血
传播，也没有输血传播冠状病毒的报道。目
前的常规献血流程中有防控呼吸道感染患者
献血的筛查措施，例如献血者必须身体健康，
在献血当天体温测量正常。

当然，FDA指出，作为一项预防措施，一
些血液机构正在考虑更新献血者教育，建议
献血者延期以应对新型冠状病毒，并对献血
后信息进行管理。

FDA建议，血液机构可以考虑更新献血
者教育材料，有以下情况的个人自我推迟和
避免献血：

1. 曾去过疾控中心定义的新型冠状病毒
爆发地区。

2. 与被诊断或怀疑病毒感染的人一起生
活。

3. 自身被诊断或怀疑患有新型冠状病毒
感染。

因此，血液机构的负责医生需要评估献
血者并确定其献血资格。基于目前的有限信
息，我们建议一个人在诊断出新型冠状病毒
感染后症状缓解后至少28天，或者在离开爆
发区之日起，最后一次可能与感染患者密切
接触之日后28天内不参与献血。

血液机构还可以更新对所有血液或血液
成分献血者献血后说明，被诊断新型病毒感
染的人、或者与感染者密切接触的人应尽快
向血液机构报告。血液机构可对其血液和血
液成分进行回收和检疫。

FDA将持续对新型冠状病毒通过血液传
播的可能性信息保持关注。

CNN：照紫外线能预防新冠肺炎吗？专家称可能诱发皮肤癌
医院或一些生物实验室均使用紫外灯

进行室内杀菌消毒，那么办公室和家庭能否
也使用紫外灯预防COVID-19？近期，美国
有线新闻网（CNN）报道，有些办公室为此也
安装了一道紫外线门，称人们就像过安检一
样扫一下全身就能有效杀灭病毒，管用吗？

美国马里兰大学环境健康系教授
Donald Milton介绍，细菌、真菌和病毒等微
生物可在紫外灯照射一段时间后被分解、杀
灭，因此这是医院、诊所等室内环境标准消
毒技术之一。

既然紫外线能做到室内消毒，那么能否
为人体消毒？上周四，Milton看到特朗普在
白宫简报会上建议用紫外光为人体消毒的
消息时，他说：“我惊呆了！”

Milton解释，COVID-19通常生活在人
体内光线无法达到的地方，紫外线照射皮肤

对体内的病毒没有任何作用，当然向体内注
入紫外线更不可能。同时，紫外线还对人体
有一系列的副作用，比如经常晒太阳的人容
易被太阳光谱中的紫外线晒伤，皮肤癌风险
大幅提升。

紫外线摧毁微生物需要两个条件：强度
和时间。如果光线足够强烈，可以短时间内
杀死一种病毒，当然对人体皮肤非常危险。
常用的紫外灯光线弱一些，对皮肤较安全，
但会伤害眼睛等敏感组织。由于使用方便，
紫外灯广泛用于医院病房等室内环境的快
速消毒，一定要在没有人的情况下操作。

当然，紫外灯的杀菌效果促生了一个行
业，他们向办公室和家庭推荐一种紫外线净
化灯，商店也出售一种个人使用的紫外灯
棒，可以起到快速消毒的效果。这真的有用
吗？

美国照明工程学会在声明中对此指出，
紫外灯消毒棒或是其他任何家用的紫外线
产品没有经过充分验证和监管，因此可能造
成安全隐患，不太可能提供预期的保护效
果。

Milton也表示，感染者可将病毒以液滴
的形式（咳嗽、打喷嚏、说话）从呼吸道向外
扩散，有些产品暗示紫外线可以杀灭人传人
过程中的病毒。很显然，紫外灯的消毒作用
没有那么快那么强，不能影响病毒的传播。

对于一些办公室“紫外线门”，Milton评
价，假设它是有用的，那么我们也只能对一
个人的外部进行消毒。如果有一个人是感
染者，那么他说话的时候仍可以向外排出含
有病毒的飞沫，引发他人感染。因此，最有
效的预防方法还是勤洗手，保持社交距离。

此前，世卫组织也特别发文警告称个人

不要使用紫外线消毒：紫外线不应用于手部
或其他皮肤区域消毒，紫外线辐射会导致皮
肤炎症。天气炎热的国家报告了多起
COVID-19病例，因此无论室外天气有多么
晴朗或炎热，都不能杀灭COVID-19。

孩子春夏发热、出疹，需当心川崎病

川崎病（KD），是一种儿童常见的以
全身血管炎改变为主的发热、出疹性疾
病，由日本医生川崎富作首先发现，由此
命名。其又名皮肤黏膜淋巴综合征，好发
于春夏季，小于 5岁儿童常见，且男童患

病率高。近年来川崎病发病率逐年增高，
成为儿童生长发育的主要疾病之一。

川崎病的病因及临床表现：
大量研究表明，川崎病的发生发展可

能与感染、免疫系统功能紊乱密切相关，
具体病因及机制尚不明。临床诊断在排除
其他疾病后，依据临床表现及相关实验室
检查可诊，其典型表现为持续发热≥5天；
全身多形性皮疹；四肢末端硬肿；结膜明
显充血；口腔以及唇部皲裂；淋巴结肿大
（颈部多见）。临床部分患儿不具备典型的
临床表现，一些症状出现较晚甚至不出
现，称之为不完全川崎病，增加诊断难
度，及时到医院就诊尤为重要。

川崎病的致命并发症：
冠状动脉损伤是其常见并发症，部分

患儿早期就合并冠状动脉损害或冠状动脉

瘤，增加治疗难度，严重时可导致心源性
猝死。目前KD是儿童获得性心脏病的主要
病因，其导致的儿童心血管病变概率高居
首位，且KD所致冠状动脉后遗症也成为成
人冠状动脉性心脏病的病因之一。北京儿
童医院顺义妇儿医院儿科医生麻佳佳指
出，冠脉损害患儿的发热持续时间更长，
由于前期表现与普通感冒相似，不易诊
断，甚至部分患儿错过最佳治疗时期，因
此，家长们对川崎病的认知和普及尤为重
要。

川崎病的治疗：
川崎病的诊断需排除其他相关疾病，

不典型患儿诊断难度大，因此早发现、早
诊断、早治疗为主要原则。临床上丙种球
蛋白静注、口服阿司匹林、双嘧达莫，效
果显著，同时积极退热及相关对症治疗，

定期门诊复诊 （根据临床表现其药物用
量、门诊复诊时间不同）。

川崎病的注意事项：
川崎病患儿免疫力减低，家长及患儿

心理情绪紧张，因此治疗过程中家长需普
及相关知识，同时做到如下方面：

1.保证患儿多休息、周围环境卫生；
2.营养健康饮食、增强免疫力(清淡、

易消化、富含维生素、高蛋白软食为主，
避免辛辣刺激性食品的摄入，必要时可适
当补充维生素及免疫调节制剂；

3.注意皮肤及口腔护理，对于皮疹及
指/趾端硬肿患儿若出现脱皮，勿要撕扯，
任其自然脱落以防感染；饮食前后可予少
量温水漱口；口腔溃烂者可康复新含漱或
涂抹，唇部亦可涂抹适量鱼肝油滋润。

重视脾胃，脾胃不和百病生，健脾养胃是现代养生必经之路
脾胃调和病不找，保持良好的

饮食习惯是重中之重，也是现代养
生的必经之路。

中医讲的“脾”，乃五脏之一。
中医认为脾主运化，包括运化水谷
精微和运化水湿。运化水谷是从
饮食中吸收营养物质，将其输送于
五脏六腑，滋养各器官组织。

脾还会配合肺、肾、三焦、膀胱
等脏腑，维持人体津液代谢的平
衡，将多余的津液以汗、尿液的形
式排出体外。

《脾胃论》说道：“百病皆由脾
胃衰而生”，“治脾胃即可以安五
脏”。脾胃与其余脏腑息息相关，
若脾气虚弱，则牵一发而动全身。

调理脾胃需要长期坚持。首
先我们要管住嘴，切莫贪吃、乱
吃。脾胃是人体消化吸收的场所，
是气血生化之源。

不良的饮食习惯是对脾胃最
直接的损伤。《黄帝内经·素问》说

道：“饮食自倍，肠胃乃伤。”
人靠五谷杂粮等食物充养自

己，维持正常的生命活动。而食物
的消化吸收主要是靠脾胃来完成
的。

古时人们多饥饱不均，现代人
们多大鱼大肉，这两种饮食方式都
不利于脾胃的健康。

中医里有“肥甘厚味”一词，指
油腻、精细的食物，现在来讲指高
糖、高脂肪、高胆固醇食物。这类
食物摄入过多，明显超出了身体活
动需要的水谷能量，也加重了脾胃
消化的负担，久而久之，脾胃受损，
进而聚湿、生痰、化热或引起他
病。临床最常见的脾胃功能失常
症状有胃脘痞满、纳呆、恶心、腹
泻、肥胖。

所以，现在的人们提倡粗细搭
配，荤素平衡，都是很有道理的。

酷热的天气，一杯温开水可以
加点盐，这样能有效地补充水分和

流失的汗液。晨起后一杯温开水
也能及时地唤醒脾胃。只要脾胃
功能正常，其他脏腑就能得到充分
的精微物质滋养灌溉。

健脾养胃粥谱：
一、健脾粥：
1.薏苡仁在准备下锅前3个小

时用温水浸泡，红枣用温水泡软、
去芯，粳米淘洗干净，大枣洗净。

2.山药、大枣、薏苡仁、粳米、百
合、葡萄籽粉等同入锅内，加清水
适量，旺火煮开后，文火熬煮成粥。

3.早饭食用。
二、山药莲子粥：
1.取适量的新鲜山药（50克左

右）莲子（20～30克），碾碎或磨粉。
将莲子、山药和粳米同入锅

内，加水适量，旺火煮开后，文火熬
煮成粥。此粥要煮烂熟，可温胃健
脾，最适合脾胃不和的小儿。

三．每天吃三个健脾养胃祛
湿糕

主料是由：茯苓、芡实、淮山
药、薏仁，按照科学配比研制而成，
纯手工制作。

适合全家人健脾养胃，吃的时

候配合红茶更好。
三岁以上的孩子每天吃 1个，

成人每天吃3个，饭后吃。


