
!!"#

$%&'()

红包可别随便抢
小心这些“福利补贴”

春节期间， 各种抢红包福利在

各个 App 层出不穷。 然而， 一些

不法分子也会趁机而动， 利用人们

放松警惕的心理进行诈骗活动， 骗

取钱财。 一个叫“五行红包” 的

App 谎称与国家合作发放“红包”

补贴， 贩卖“金木水火土” 五种红

包， 声称集齐五行红包就能提现巨

额现金。 而在用户进行所谓的“提

现” 操作过程中， App 会以保障交

易安全为由， 要求用户提交个人敏

感信息和银行卡详情， 从而窃取用

户隐私。

“云新春” App 通过多种手段

叠加， 设计复合型诈骗陷阱。 先是

以春晚现场可领取“现金红包、 扶

贫补助” 等为诱饵， 诱导用户支付

费用购买所谓的“春晚门票”。 然

后引导用户进入假冒的铁路、 民航

“出行保障” 界面， 继续诱骗用户

购买“人身保险” 填写详细个人信

息， 而这些信息很有可能会被用于

后续诈骗。 这个“政策信息” 页面

还谎称“国家发放特困扶贫金”，

要求用户支付“紧急办理费用”。

反诈专家提醒用户， 不要轻信

某些手机软件声称的“高额回报”

或“福利补贴”， 务必通过正规渠

道下载 App， 并仔细核实其真实性

和合法性。 遇到疑似涉诈 App， 应

立即退出并卸载， 并通过反诈公众

服务平台举报。

（来源： 央视新闻客户端）

日本出现药物短缺？

专家：流感高峰期已过

日本广播协会 （NHK） 近日

报道称， 自去年开始， 日本流感传

播状况严峻。 日本国立感染症研究

所的数据显示， 去年 9 月 2 日以

来， 流感患者人数累计多达 952.3

万人。 据 《日本经济新闻》 报道，

自 2024 年 12 月下旬日本流感患者

达到历史最高水平以来， 部分医疗

机构和药店的药物库存出现短缺，

特别是抗病毒药物奥司他韦。

不过， 日本流感高峰期已过。

日本厚生劳动省 1 月 29 日发布的

最新报告显示， 在今年第四周期

间， 全国 5000 个流感定点医疗机

构的监控显示， 患者就诊人数为

54594 人。 据此推算， 全国一周内

的流感患者总数约为 38.6 万人，

和上一周的 64.5 万人相比有明显

下降。 在日本传染病学会担任流行

性感冒委员会委员长的石田直表

示， 目前流感势力渐弱， 虽然患者

人数已迅速下降， 但为了预防包括

新冠在内的其他感染疾病， 他呼吁

公众继续坚持勤洗手并佩戴口罩。

据报道， 日本政府已有针对外

国游客在日就医治疗的相关措施。

日本国土交通省观光厅专门制作了

面向外国人的多语种应急指南。 此

外， 日本总务省消防厅网站上也有

面向外国人的多语种急救说明手

册。 不过由于接线员会问很多问

题， 游客最好求助身边会说日语的

人帮助联系。

（来源： 环球时报）
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  今年春节， 一位知名演员因赴日游玩期间染上流

感并发肺炎不幸去世， 终年 48 岁。 为何小小流感会致

命？ 普通人面对流感季节能做什么准备？ 重症流感的

信号是什么？ 哪些人患流感后发生肺炎和死亡概率更

高？ 2 月 3 日， 复旦大学附属华山医院感染科公众号

“华山感染” 发文称， 流感并不是普通的感冒， 它可能

引发严重并发症， 甚至危及生命。
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亲历重症流感：确诊到去世仅仅三天

  “实在是进展太快， 患者送到我

们医院时就已经感染性休克， 全身状

况非常差， 经过一整晚的抢救， 还是

没挺过来。” 浙江省人民医院重症医

学科主任杨向红主任医师提到了过年

前不久接诊的一位患者。

这是一位男性患者， 五十来岁，

有多年糖尿病病史。 当天， 患者突然

发烧超过 39℃， 当地医院筛查发现

甲流阳性。 “接诊患者时， 他的全身

情况已经很差， 多脏器衰竭。 除了常

规的抗病毒治疗， 还进行了气管插

管， 用上呼吸机， 同时抗感染治疗。

由于他的血压非常低， 我们还使用了

大剂量血管活性药物。 可争分夺秒用

上各种手段， 都赶不上病情进展的速

度。 从患者发病到去世， 仅仅三天。”

杨向红表示， 一般因流感出现严

重并发症而被转送至重症医学科的患

者， 基本上原先都有基础疾病， 如心

肺疾病、 糖尿病、 肿瘤等。 “比如这

位患者， 原本就有糖尿病， 属于高危

人群， 流感本身就可能带来基础疾病

的加重。 同时， 感染后人体白细胞、

淋巴细胞降低， 机体免疫功能受到影

响， 在这种情况下， 其他病原体更容

易‘乘虚而入’， 导致并发细菌、 病

毒等其他感染。”

广州医科大学附属第二医院呼

吸与危重症医学科主任阳隽表示，

流感肺炎发病率在不同地区和季节

存在一定差异， 从临床现象来看，

甲型流感病毒合并肺炎更为常见，

甲型流感流行时合并肺炎的发生率

达到 5%至 38%， 而乙型流感则为

1.4%至 10%。

流感相关性肺炎分为两种， 病

毒性肺炎和继发性的细菌性肺炎，

流感病毒直接侵犯下呼吸道引起的

为病毒性肺炎。 当流感入侵时， 呼

吸道的防御功能大大降低， 有一些

本来“生活” 在呼吸道的细菌趁机

侵入肺部， 最终引发继发性细菌性

肺炎。 另外， 流感病毒感染还会导

致免疫系统过度激活， 产生大量的

炎症介质， 这些炎症介质会进一步

损伤肺部组织， 使肺部更容易受到

细菌和其他病原体的感染。

流感相关性肺炎不一定会致

死， 轻度肺炎患者症状相对较轻，

及时治疗后肺部炎症可逐渐吸收，

一般不会致死。 但重症肺炎患者可

能出现呼吸衰竭、 感染性休克等严

重并发症，会增加死亡风险。特别是

一些本身存在心肺疾病、糖尿病、免

疫功能低下等基础疾病的患者，身

体机能和抵抗力较差， 患肺炎后更

易出现严重情况，可能致死。

流感肺炎的发病率很高吗？

  “华山感染” 提及， 张文宏医

生曾强调： “流感不是感冒， 就像

老虎从来不是猫。” 这句话生动说

明了流感与普通感冒的区别。 许多

人误以为流感只是一种较重的感

冒， 但实际上， 流感病毒的危害远

超普通感冒， 它能引发肺炎、 心肌

炎、 脑炎， 甚至多器官衰竭， 严重

时可导致死亡。 因此， 必须重新认

识流感的威胁。

“华山感染” 提醒， 流感是一

种严重的病毒感染， 每年全球导致

数百万人住院， 数十万人死亡， 病

死率约为 0.1%-0.5%， 也就是千分

之一到千分之五。 即使是健康成年

人， 部分因素仍可能增加重症流感

和死亡的风险。 流感与普通感冒的

最大区别在于病毒类型、 症状严重

程度和并发症风险。 普通感冒很少

导致严重后果， 而流感可能引发致

命性并发症， 特别是在老年人、 慢

性病患者、 孕妇以及免疫力低下的

人群中， 甚至健康成年人在某些情

况下也可能发展为重症。

流感：不仅仅是“重一点的感冒”

湖南省人民医院呼吸内科主

任、 主任医师蒋永亮蒋永亮介绍，

当患者感染甲流病毒以后， 热度已

经消退并且全身症状好转， 并没有

绝对不可以洗澡的说法， 需要具体

情况具体对待。 门诊中， 医生也不

会将能不能洗澡作为重点提醒事项

交待患者。

甲流恢复期的患者， 身体尚未

完全恢复， 抵抗力较弱， 洗澡时，

水温和环境的变化可能导致血管扩

张， 进而引发一系列不适症状。 此

外， 患者在体质虚弱、 抵抗力下降

的情况下洗澡， 如果冷热温差变化

大， 容易出现病情的反复或者其他

病原体乘虚而入， 导致病情加重。

因此， 患者在恢复期， 尤其是恢复

早期， 应根据自己的身体素质， 结

合病情的严重程度， 选择要不要洗

澡。

当然， 如果还在发烧且全身各

方面症状严重， 不建议洗澡， 实在

难受可以擦擦身子。 热度消退且全

身症状好转后， 如果要洗澡， 建议

在做好保暖措施的前提下 （开启取

暖器 、 空调 、 地暖等 ） 进行。 不

过， 也要注意温度不要过高， 如果

在温度过高且不透气的环境下洗

澡， 容易出现头晕、 晕倒等问题。

而且， 洗澡时间不宜过长， 洗完后

及时擦干身体， 注意保暖， 以免加

重病情。

（综合光明网、 南方+、 上观等）

得了流感后不能洗澡？


