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本报讯（安徽商报融媒体记者 郜征）11 月 27 日，马鞍
山市住房公积金管理中心发布《关于开展商业性个人住房
贷款转住房公积金贷款业务的通知》， 自 12 月 1 日开启
“商转公”。

《通知》明确，该市“商转公”业务通过“以贷还贷”
方式， 申请人无需自筹全部资金结清原商业性个人住房贷
款（以下简称“商贷”）。 住房抵押担保采用顺位抵押登记
方式办理。

该市住房公积金缴存职工申请办理 “商转公” 业务
的，除应当符合现行住房公积金贷款政策规定之外，还需符
合以下条件：

（一）申请人原商贷银行系我市住房公积金业务受委
托银行，且支持办理“商转公”业务；

（二）申请人原商贷设定抵押的住房在我市行政区域
范围内，已办妥不动产登记；

（三）申请人该套住房除原商业银行设立的抵押权以
外，无其他抵押、查封、保全、设定居住权等权利受限的情
形，且无影响办理不动产抵押登记的其他情形，能办妥第二
顺位抵押登记手续；

（四）申请人同意自筹资金偿还原商贷剩余本息超出
住房公积金贷款金额的差额部分， 并按要求在规定的时间
结清原商贷，办理原抵押权注销手续。

额度方面，马鞍山市“商转公”最高可贷额度不超过
原商贷余额减去 2 个月的月还款额后的剩余金额（取千元
以上整数）， 且不超过该市现行住房公积金贷款最高贷款
额度。

办理流程上，马鞍山“商转公”申请人首先向原商贷
银行提出因办理“商转公”业务需提前结清贷款的申请。原
商贷银行审核同意后出具《同意提前还款证明》，与申请人
约定提前结清贷款的具体时间 （原则上不超过 1 个月，具
体以商贷银行审核为准），指定提前还贷账户。

之后，申请人可携带材料向马鞍山市住房公积金业务
窗口提出“商转公”业务申请。 除贷款所需常规材料之外，
另提供以下材料：

（1）原商贷银行出具的《同意提前还款证明》
（2）《不动产权证书》
（3）原商贷《借款合同》
该市住房公积金业务窗口对申请资料进行审查，符

合“商转公”业务条件的予以受理并签订《商业性个人
住房贷款转住房公积金贷款协议》。 审批通过后，住房公
积金管理中心向原商贷银行出具《同意办理“商转公”
业务确认书》， 原商贷银行出具办理顺位抵押的 《知晓
声明》（如原商贷余额与住房公积金贷款差额较大，申
请人应按要求先行偿还大额部分）。 此环节由住房公积

金管理中心与商贷银行合作完成，申请人无需操作。 住房
公积金业务窗口通知申请人签订 《住房公积金个人住房
借款抵押合同》和相关办理顺位抵押登记的材料。 申请人
携带相关材料在不动产登记部门办妥第二顺位抵押权登
记手续。

马鞍山市住房公积金管理中心收妥第二顺位抵押权
登记证明后， 在申请人与原商贷银行约定的提前还款期间
放款至商业银行指定账户， 资金用于提前偿还申请人原商
贷。申请人在住房公积金贷款发放后 2个工作日内，将原商
贷剩余本息结清。 申请人在原商贷结清后 10个工作日内，
办理原抵押权注销手续。

该中心明确，申请人该套住房已申请过住房公积金组
合贷款的，商贷部分不能申请“商转公”业务。“商转公”计
入职工家庭住房公积金贷款次数， 已申请过 2 次住房公积
金贷款的职工家庭不能申请“商转公”业务。 “商转公”业
务将根据原商贷发放日期分批次有序受理， 批次信息将在
“马鞍山市住房公积金管理中心” 门户网站和官方微信公
众号对外公告。

据“商转公”业务办理计划安排公告（第 1 号），马鞍
山市“商转公”业务按原商贷发放时间有计划分批办理。自
2023 年 12 月 1 日起， 首批可办理 2017 年 12 月 31 日
（含）之前已发放的商贷“商转公”业务。

马鞍山市12月开启“商转公”

11月 27 日上午， 在安医大二附院儿科门诊，8 岁的轩轩
（化名）正由母亲秦女士带着候诊，母子二人均咳嗽发热。
记者从多家医院了解到， 近期儿科和呼吸与危重症医学科
患者增加，儿童和成人的急性呼吸道疾病上升，主要病原为
流感病毒。 专家提醒，家长不必恐慌，轻症患儿不必立即去
医院，可先居家观察。

母子二人均发热咳嗽
27日上午，在安医大二附院的儿科门诊，轩轩状态还不

错，而母亲秦女士不断咳嗽。 秦女士告诉记者，自己已经咳
嗽一个多星期了，目前略有好转，“烧了 2天，在家吃点药退
烧了。 ”而轩轩也在四五天前开始咳嗽， 咳嗽第三天开始发
烧，“烧了两天，在 38℃与 39℃之间反复，赶紧来医院了。 ”
当日，在儿科门诊，不少患儿在候诊。 家长和孩子同时咳嗽、
发热的并不在少数。

“近期急性呼吸道疾病上升，在门诊患儿中，呼吸道感
染性疾病以流感为主。”安医大二附院儿科副主任医师戴瑞
介绍，此外还有鼻病毒、肺炎支原体、呼吸道合胞病毒、腺病
毒等引起。 戴瑞介绍， 秋冬季本就是呼吸道疾病的高发季
节， 从该院儿科患儿就诊情况看，11 月初因为肺炎支原体
门诊量上升，11 月中旬随着肺炎支原体流行强度下降，患
儿数量减少， 近期因为流感病毒患儿数量再次上升， 但较
11月初略有减少。

轻症患儿可先居家观察
由于频繁在各平台刷到患儿发热就诊等视频， 不少家

长陷入焦灼状态， 发现孩子有咳嗽发热， 立即赶到医院就
诊。 对此，戴瑞建议：“家长不必太过焦虑，其实有些孩子的
症状较轻，可先居家观察，以免造成交叉感染。 ”

年龄比较小的婴儿，特别是 3 个月以内的婴儿，如出现
明显发热，家长应及时带患儿就医。 年龄比较大以及学龄期
以上的儿童，如出现高热伴轻微呼吸道症状，而没有其他全
身症状，戴瑞建议先居家观察，使用一些对症的药物。“可观
察孩子的状态、饮食、大小便等，如果不是剧烈咳嗽，精神状
态不错，胃口也很好，那就先居家观察。 ”

据了解，很多家长会自己在自助机下检查单，为孩子查
血等， 虽然提高了检查效率减轻了门诊医生负担，“但有时
是急性呼吸道疾病早期症状，没必要急着查血。 ”

持续发热超过三天要及时就医
戴瑞表示，绝大多数呼吸道感染患儿都有很好的预后。

病毒感染一般都有 3 到 5 天的病程， 治疗过程中家长不需

要过度焦虑， 不要短时间内反复就诊， 不利于患儿病情康
复。 孩子出现超高热或持续发热超过三天、频繁咳嗽影响正
常生活、精神状态不好甚至出现嗜睡、呼吸频率增快或呼吸
困难、频繁呕吐、皮疹、头痛或抽搐等，应及时带孩子就医。

采访中，多位专家指出，大医院人员密集、等候时间长，
交叉感染风险较高， 建议症状较轻的患儿首选到基层医疗
卫生机构、综合医院儿科等就诊，在专科医院就诊明确诊疗
方案以后， 也可以通过医联体转诊到基层医疗机构进行后
续治疗或居家治疗。

有少数家长反映孩子出现反复感染，戴瑞分析，孩子在
感染康复后，身体机能并未完全康复，抵抗力仍较低，此时
要增强锻炼，注意保暖，保证蔬果及蛋白质的摄入充足，也
可去中医门诊进行中医药的调理。

呼吸门诊成年患者明显增加
27日上午，在安医大二附院呼吸与危重症医学科门诊，

患者何先生因为咳嗽持续九天前来就诊。 何先生介绍，他孩
子前几天患上流感，经治疗刚恢复返校。

据了解， 目前合肥多家医院的呼吸与危重症医学科门
诊患者数量增加，多数为学生家长，与平时相比，门诊数量
增加 30%至 40%，甚至有医院成倍增加。

“主诉都是咳嗽、发烧。 ”安医大二附院呼吸与危重症
医学科主任医师郑凌介绍，“有病毒感染、支原体感染，也有
流感、鼻病毒等。主要还是病毒与支原体。”因为免疫力强一
些，成年患者一般是支气管炎多一些，也有感染到肺部的。

郑凌介绍，往常支原体感染主要出现在青少年群体，成
年人有一定的免疫能力， 但近期可能因为病毒感染后抵抗
力下降，所以支原体感染的成年患者较往年多。

“支原体感染与普通感冒还是有差别。 ”郑凌介绍，普
通感冒的发热就一波， 而支原体感染引起的发热可能是持
续性的，支原体感染出现的呼吸道症状，以干咳为主，很少
有痰，少数患者会有消化道症状。

还需警惕呼吸道病原混合感染
除了大家熟悉的支原体肺炎感染、流感外，中国科大附

一院（安徽省立医院）呼吸与危重症医学科 RICU 主任许
启霞提醒，还需警惕呼吸道病原混合感染。

据介绍， 呼吸道病原混合感染是指呼吸道多种病原微
生物同时感染引起急性上呼吸道感染、支气管炎或肺炎，如
患者同时患有两种以上病毒感染，或者病毒混合细菌、支原
体、真菌等两种或多种病原体感染等。

呼吸道病原混合感染，主要表现为发热、流涕、咽痛、耳

痛、咳嗽、咳痰等，部分患者有胸痛、呼吸困难，痰中带血的
情况；合并流感的患者往往伴有乏力、头痛、全身肌肉酸痛、
恶心、呕吐、腹泻等症状。

混合感染和普通流感怎样区分？ 许启霞介绍，与普通感
冒相比，混合感染往往症状较重，临床表现包括反复高烧、
剧烈咳嗽、干咳或咳黄痰，一些患者有呼吸困难、胸痛、疲劳
乏力，咽痛、头痛、肌肉酸痛以及精神状态差等全身症状。 少
数病例可能发生重症肺炎、急性呼吸衰竭、休克等。 如果上
述症状重、持续时间长，要警惕肺炎的发生，要及时就医。

戴睿 刘理扬 安徽商报融媒体记者 汪漪 /文 王士龙 /摄

呼吸道疾病流感为主 成人患者明显增加
记者再探合肥各大医疗机构 医生建议康复后注意保暖调理

呼吸道传染病如何预防？
1、注意咳嗽礼仪。 在咳嗽或打喷嚏时用纸巾、衣

袖或肘部遮掩口鼻。 带有分泌物的纸巾切勿乱丢弃。
2、戴口罩。佩戴口罩后可以阻挡病毒通过飞沫等

渠道进入呼吸道，预防患上呼吸系统方面的疾病。
3、勤洗手。家庭成员中有人正在感染呼吸道疾病

时，密切接触者勤洗手对于阻断传播来说很重要。
4、不聚集。 在呼吸道传染病流行季节，婴幼儿应

尽量不去人员密集区域，尤其是儿童密集区域。
5、保持空气流通。 定时打开门窗自然通风，可有

效降低室内空气中微生物的数量，改善室内空气质量。
6、养成良好生活习惯。 倡导作息规律、劳逸结合，

保持充分的睡眠，合理安排饮食，注意锻炼身体。


