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西安老鼠惹的出血热，会波及到我们每个人么？草莓还能吃么？
这两天西安上热搜了。
相信大家看到了最核心的字眼，出血热

不会人传人，嗯，放心了。否则一个新冠肺
炎就折腾死人了，再来个出血热，那就真的
叫苦不迭了。

1.流行性出血热是老鼠惹的祸，跟鼠疫
一样么？

很多地方说西安经常闹老鼠疫情，主要
是出血热，不是鼠疫，这两者是有本质区别
的，大家不要搞混淆。出血热是汉坦病毒搞
出来的，鼠疫是鼠疫耶尔森菌传播开的，虽
然媒介都是老鼠，但是病原体不同，一个是
病毒，一个是细菌，传播力不一样，毒力不一
样，致死率不一样，严重性不一样。

出血热相对温和一些，属于乙类传染病
（国内乙类传染病总共有26个），当然重症也
会死人，但死亡率不高，2020年全国流行性
出血热有8121例报告，死亡48例，死亡率大
概是0.4%。而鼠疫是很猛烈的，以前欧洲很
多人大批大批死掉，都是鼠疫，咱们中国以
前也闹鼠疫，真的是尸横遍野，正因为鼠疫
这么恐怖，国内列为甲类传染病（甲类传染
病就 2个，鼠疫、霍乱），这个级别是最高的
了，一旦发现，必须最高规格防范。2020年
鼠疫报告了 4 例，死亡 3 例，死亡率高达
75%。

看出来出血热和鼠疫的区别了吧？通
俗点讲，遇到出血热，还可以放心一点，胸有
成竹的应付。而遇到一例鼠疫，必须打起
120分精神，全城戒备，绝不能让鼠疫蔓延
开，否则后果不堪设想。

2.出血热，是不是每年闹一次？
大家看到我们国家2020年有8000多例

出血热，不要觉得很惊讶，事实上，每年都差
不多有这个数据（2019 年 9596 例，2018 年
11966例，2017年 11262例），出血热在我国
还是相对比较常见的传染病了。最常见的
传染病是丙类传染病中的流感，每年上报都
有数百万例。其次是乙类传染病中的乙肝，
这两年发病也差不多跨入 100万了，肺结核
每年也有几十万的病例，艾滋病则每年都有
好几万，出血热就每年都有好几千，差不多
就这个差距。

流感、乙肝、肺结核这些都是耳熟能详
的传染病了，因为最多见，其他比如手足口
病（几百万例）、流行性腮腺炎（几十万例）、
梅毒（几十万例）也是很常见的，这里没标出
来。

而流行性出血热，近几年平均都有 1万
例左右。陕西是比较常见的发生地，其他山
东、湖北、湖南、浙江、江苏等地都是比较多
病例的。可能跟当地环境是有关系的。

3.流行性出血热到底是什么？
这是一种跟老鼠有关的传染病。大家

随手一查就能查到了，在我国主要的传染源
就是黑线姬鼠、褐家鼠，这些带汉坦病毒的
老鼠的排泄物，比如尿、大便、唾液一旦污染
了食物，而人吃了这个食物，就可能被感染
到，这是消化道传播。

此外，这些携带病毒的鼠类的排泄物也
能在空气中形成气溶胶，人也可能吸入这些
气溶胶发被感染，这是呼吸道传播。

或者被携带病毒的老鼠咬伤，或者受伤
的皮肤直接接触了鼠类排泄物，也能引起感
染。这是接触传播。

上述是最常见的三种传染方式。对于
我们来说，不接触这些老鼠的排泄物，不吃
被老鼠污染到的食物，还是可以做得到的，
尽量干净卫生就行了，有新闻说吃了草莓发
生出血热，并不是草莓的错，而是老鼠的问
题，是带病毒的老鼠的排泄物污染了草莓，
我们如果要吃草莓，一定要清洗干净。家里
的食物也封好口，别给老鼠趁虚而入。

但是不接触气溶胶就有些困难，因为你
不知道家里会不会就有这些气溶胶的存在，
唯一的办法就是杜绝老鼠的存在，所以在控
制这个传染病的措施中，灭鼠是最关键的一
环。

又因为这个老鼠疫情是区域性的，某一
块地区老鼠闹得凶，可能疫情就会相对严
重，其他没老鼠的地方不可能有疫情的，因
为病人不是传染源。得了出血热的病人虽
然能在体内化验到病毒，但不是传染源，所
以不像新冠肺炎这样可以人传人般扩散。

为什么叫做出血热呢？因为汉坦病毒
进入人体后，会损伤血管，全身小血管和毛
细血管广泛性损害，容易出血，表现为皮肤
黏膜充血、出血、渗出水肿等，而且有明显的
发热，所以叫做出血热，又因为这是个传染
病，所以叫流行性出血热。

此外这个病还会导致全身酸痛、头痛、
腰痛，如果一个人发现自己发热了，又有明
显的头痛、腰痛、眼眶痛，尤其是还有颜面

部、颈部、胸部皮肤发红，好像喝醉了酒一
样，就一定要警惕了，这可能不是普通的感
冒，这很有可能就是流行性出血热了，是老
鼠惹的祸。

部分病人会出现休克，肾功能损伤，所
以这个病还有个名字，叫肾综合征出血热，
这个名字就概括了三个特点：肾脏出问题，
发热，出血。

4.流行性出血热死亡率高不高？
2020年全国报告了 8121例出血热，死

亡病例是48例，死亡率0.34%。2018年报告
11966例，死亡 97例，死亡率 0.8%。2015年
报告 10314例，死亡 62例，死亡率 0.6%。这
个算比较低的死亡率，新冠肺炎一开始死亡
率会有2%左右，现在也是很低了。

但我在最新版的《传染病学》里面看到
的数据是这样的：病死率由10%下降到3%-
5%以下。也就是说，书本里数据比较保守，
认为出血热死亡率在3%以下。具体跟病情
严重程度有关，当然也跟是否正确诊断、正
确治疗有关。

但即便是这样，总的来说，死亡率也不
算高，治疗成功率大。大家也用不着太紧
张。

综上所述，没被携带病毒的老鼠污染的
草莓、洗干净的草莓是完全可以吃的，本病
也不会人传人。有没有疫苗？有，但是没有
常规使用。一般是流行地区才会使用，如果
想打可以咨询当地的疾控中心。最关键的
其实还是防鼠灭鼠，自己也讲卫生，多数是
可以避免被感染到的。

痛得要命！73岁阿姨脸上的“北斗七星”竟因病毒深藏不露？
冬季是病毒性疾病的高发期，有一位

“深藏 blue”的小家伙，开始频繁露头。这
不，73岁的丽水人董阿姨（化名）因为右前
额、头皮、眼眶上一连串的“北斗七星”，“一
颦一笑”被痛得哇哇直叫。吃也痛，睡也痛，
就连呼吸都很痛！辗转多家医院的皮肤科，
针灸、拔罐试了个遍。

“吃药也不管用！”
“只有去死才能让我摆脱这种痛！”
被家人搀扶着来到浙江大学医学院附

属第一医院疼痛科后，董阿姨被诊断为“带
状疱疹神经痛”，可别小瞧了带状疱疹，还痛
死人不偿命！

“脸上的‘北斗七星’，让我呼吸都痛”
今年73岁的董阿姨是丽水人，老人国企

退休，一直在杭州帮助子女带孙子，日子原
本过得顺心如意。但是从今年国庆节起，董
阿姨脸上中招的病，让她不仅没了笑脸，难
过时连哭都不敢。因为面部只要稍微做下
表情，一阵剧痛像无形的箭矢一样向她袭
来，火辣辣、毛刺刺，比火烧、针扎还要难受。

从 10月 3日起，董阿姨的右侧前额、头
皮、眼眶及鼻梁上开始长出一簇簇的小水
泡。“伸手一摸一个包，轻轻一挠，嗯？就有
什么东西破了，还往外流水。”董阿姨开始以
为是皮肤过敏了，自己吃了抗过敏的药。

但水泡却没放过她，从头皮开始再到发
际线、中线，她在额头、眉毛里、眼眶还有鼻
梁上到处都能摸到硬硬的、凸起的包。关键
还发痒，每抠掉一个包，头皮上或脸上就留
下一个坑，很快这个坑就会被渗出的液体充
满，结晶、变硬，变成一个更大的包，还越长
越多。

不能揉、不能抓，憋屈的董阿姨在家人
的陪伴下到家附近医院的皮肤科就诊，被诊
断为“带状疱疹”，住了 8天院、打了针，疱疹
慢慢控制了，但是出院后董阿姨却开始头痛
了，“像是被闪电劈中似的一阵阵剧痛，痛得
人要瞬间跪下拿头撞路面”。

亲朋好友建议董阿姨试试针灸推拿，病

急乱投医的董阿姨二话不说就去了，感觉曙
光马上来了。于是董阿姨在家附近的中医
馆又是针灸又是拔火罐，好像效果不明显，
然后又去当地医院住院，又是前前后后一个
月，仍然右半边头和脸始终像火烧一样疼
痛，晚上睡不着折磨人。

12月初，在一个当地医生的介绍下，董
阿姨找到了浙大一院疼痛科的冯智英主任，
一见面就是倒苦水：“冯主任，我整夜没法睡
觉，每次刚想睡着，就像有根看不见的钢针
扎到我脸上，让我瞬间又疼清醒了，等疼痛
慢慢消散、快要入睡时，它又来了！连呼吸
都痛！就这样反反复复到天亮。”董阿姨神
情憔悴、面无表情，她说整天都感到有气无
力的，连楼梯也爬不动，平时喜欢的跳舞、聚
会全推掉了。“子女为了照顾我，频繁请假回
来陪我去医院，我心里后悔的不行，孩子平
时上班就很忙，我还添麻烦。”

随着水泡结痂、脱落，此时董阿姨脸上
的水泡已经变成一串串褐色的皮疹，冯主任
用手轻轻一碰，她立刻痛的大叫起来。经过
一系列检查排除其他问题后董阿姨被诊断
为“带状疱疹性神经痛”，由于疼痛剧烈，冯
智英主任尽快为董阿姨安排住院。

治疗带状疱疹神经痛，专家“几针”见效
针对董阿姨的病情，冯智英主任调整药

物的同时在超声引导下做了“眶上神经神经
阻滞+星状神经节阻滞术”，并于入院后在放
射线引导下三叉神经半月神经节射频调节
术+三叉神经鞘膜内注射术”，通俗地讲，就
是将一根特殊的针精确的引导到董阿姨三
叉神经末梢支（眶上神经）和神经根部（三叉
神经半月神经节），用微电脉冲给神经消炎
和营养，将“胡乱放电”的不正常神经“拨乱
反正”。

后继，又反复做了两次星状神经节阻
滞。按照董阿姨的说法“一针下去就没有以
前那么痛了！冯主任真的是我的救星！如
果早知道浙大一院有这么好的技术，就不用
胡乱求医、白受这些罪了！”

冯智英主任向小编介绍了带状疱疹的
发病机制：小的时候初次感染水痘-带状疱
疹病毒表现为水痘，水痘好转后病毒会在我
们的身体里潜伏下来，潜伏的根据地是人体
的脊髓后根神经节或颅神经的感觉神经节，
潜伏期可以长达数十年。这些神经节都是
主管感觉的神经的汇聚地，从这里发出的感
觉神经遍布于皮肤，让人感觉痛、冷、热等。

当人体抵抗力下降或免疫功能低下时、
病毒开始猖獗，这些病毒就会沿着感觉神经
跑到感觉神经支配的皮肤细胞内进行“传宗
接代”的大业，在皮肤上产生带状疱疹所特
有的阶段性水疱。皮肤水疱一般容易愈合，
而被病毒侵犯的神经节不容易修复，尤其是
老年人、免疫力差、急性期疼痛剧烈和疱疹
多的患者，往往难以治愈而留下后遗症，引
起长期慢性疼痛。一旦发生了带状疱疹后
遗神经痛，想要断根就难度大了。

目前专家们一致认为预防带状疱疹后
遗神经痛的最好的方法就是要尽早控制疼
痛。因此建议对于老年人、糖尿病患者、移
植术后长期服用激素者、免疫力低下的患者
和头面部、会阴部的带状疱疹患者，务必尽
早控制疼痛，反复调整药物 1-2 周后仍不能
有效控制疼痛（尤其是不能穿衣服、晚上痛
醒者），务必同时积极微创穿刺治疗，同时加
强休息和营养，提高免疫力。

可别轻视长在这些地方的带状疱疹
除了最常见的腰背部、胸部、颈部，带状

疱疹还会出现在：
1、额头、眼皮、鼻子处
当带状疱疹长在额头、头皮、眼皮或鼻

子上时，就可能会波及眼睛。眼睛一旦受到
病毒感染，轻则出现结膜炎、角膜炎，重则会
出现巩膜炎、葡萄膜炎、视神经炎、青光眼、
急性视网膜坏死，并留下视力受损的后遗
症。

2、耳朵附近
耳朵附近有两条很重要的中枢神经：面

神经和听神经。当带状疱疹长在耳朵上或

是耳朵附近，患者除了会有明显的耳朵疼
痛，偶尔也会出现面神经麻痹（嘴巴歪向一
边，眼睛闭不起来），或眩晕、耳鸣、甚至是听
力受损的情况。

3、私处或肛门附近
生殖器或肛门周边的皮肤，是骶神经负

责支配的领域，也是身体能够顺利解尿和排
便的关键。带状疱疹病毒一旦波及到骶神
经，神经系统很可能会失去对膀胱或是肛门
的控制，并造成许多症状，比如说患者可能
因为肛门无法放松而出现严重便秘。

“一旦发现带状疱疹，请务必在急性期
时就积极进行抗病毒和镇痛等对症治疗，千
万不要一拖再拖，否则将更加难治、花费更
多金钱和精力！”冯智英主任强调，带状疱疹
的患者往往“祸不单行”，可能会导致严重且
持久的并发症。

专家强调，如果在发疹后 24-72小时内
开始使用抗病毒药物治疗能有效缩短病程，
加速皮疹愈合，减少病毒播散。出现临床症
状的 72小时之内是开始抗病毒治疗的最佳
时机，如果出现症状已经超过 72小时，但是
还有新的水疱出现，尽快开始抗病毒治疗对
减少后遗疼痛的发生意义也很大。

带状疱疹皮疹愈合后仍持续1个月及以
上的疼痛即为带状疱疹后遗神经痛(PHN)，
是带状疱疹最常见的并发症。约 9%~34%
的带状疱疹患者会发生带状疱疹后遗神经
痛，30%~50%的带状疱疹后遗神经痛患者疼
痛持续超过1年，部分甚至达10年或更长。

这种典型的外周神经病理性疼痛，与炎
症性疼痛相比，它性质变化多端，疼痛程度
更剧烈，鉴于神经的难再生和难修复，治疗
也更为棘手。冯智英主任特别强调，超过50
岁的人群有更高罹患带状疱疹的风险，千万
不要因为对病情的错误判断，或是轻信偏
方，错过了最佳的治疗时间，积极接种疫苗
是预防带状疱疹最有效的手段。此外，均衡
饮食、适度运动、调整心情、充足睡眠，也是
提高免疫力、抵御带状疱疹的好方法。


