
/�商报特别区 /
2026年 4月 16日 星期四 /组稿 马翔宇 /责编 陈卫华 /版式 伍献娟 /校对 胡威坤2

血吸虫病并非“远去的疾病”
“健康科普行———万场健康知识讲座”专场活动走进和县乌江镇

老年群体该如何保健？ 血吸虫病真的已经远离我们了吗？ 为深入落实国家卫生健康委“健康科普行———万场健康知识讲
座”活动要求，4 月 13 日 ~14 日，由安徽省卫生健康委员会主办，安徽省疾病预防控制中心、安徽省卫生健康宣传教育中
心承办，安徽省老年医疗保健研究所、安徽省卫生健康药具管理中心、安徽省人口健康基金会、马鞍山市卫生健康委员会、
和县卫生健康委员会协办的“健康科普行———万场健康知识讲座”专场活动，走进马鞍山市和县乌江镇，来自皖南片区的
180余名健康知识主讲人接受了培训，他们将下沉到基层一线，传播科学知识，提高居民健康素养。

血吸虫病并未彻底远离
刚刚过去的 4 月 6 日 ~12 日是全国血吸虫病

防治宣传周。 该病在我国流行历史久远，由于《七律
二首 送瘟神》诗词中以“瘟神”喻指血吸虫病，“瘟
神”成为官方和民间对血吸虫病的共识性标志称谓。

我省地处长江中下游，部分区域属于血吸虫病
流行区。由于多年防控工作持续推进并取得显著成
效，血吸虫病在居民中已渐趋“陌生”。 那么“‘瘟
神’送走了吗？ ”4 月 14 日，安徽省疾病预防控制
中心（安徽省血吸虫病防治研究所）主任医师、省
公共卫生首席专家汪天平以此为主题，进行了血吸
虫病防治科普讲座。

“不少人认为血吸虫病已是‘过去的疾病’，实
际上，它并未彻底远离我们。 ”汪天平表示，虽然我
省血吸虫病防控工作取得重大阶段性成果，但受传
染源种类多、中间宿主分布广泛等因素影响，目前
尚未实现完全消除目标。

据介绍，全省共有 50 个血吸虫病流行县（市、
区），截至 2025 年底，已有 43 个达到血吸虫病消
除标准，仍有 7 个县（市、区）暂未实现消除目标。
国家提出力争 2028�年所有流行县达到消除标准，
我省计划于 2027�年提前一年完成全域消除任务。

“具备健康信息素养，能帮我们精准甄别健
康谣言、科学管理日常健康，是守护自身及家人健
康的关键能力之一。 ” 在 14 日的健康知识讲座
中， 安徽省老年医疗保健研究所健康教育工作室
负责人、全国优秀健康素养巡讲专家夏杰，阐述了
具备健康信息素养的重要性。

随着人口老龄化加剧， 更多的老年人需要对
自身健康状况进行监测。 “健康监测对老年群体
非常重要，需结合定期体检、日常自测和智能设备
辅助。 ”夏杰建议，每年至少进行一次全面体检，

掌握基础健康状况，是早期发现潜在疾病、实现有
效干预的关键手段。 在日常自测中， 宜每日测血
压、心率、呼吸频率等，每周测一次血糖，“有条件
的老人，可借助智能手表 / 手环、智能血压计、血
糖仪、睡眠监测设备等科技手段，实现实时监护与
预警，让健康管理更便捷、安心。 ”

部分老人，尤其独居老人饮食非常简单，三餐
以单一碳水为主。 “健康膳食的核心原则是营养
均衡、易消化、口味丰富但不过度刺激，兼顾生理
需求与心理满足。 ”夏杰建议，三餐结构应保证
“三足鼎立”，即碳水 + 蛋白 + 蔬果，主食粗细搭
配、蛋白质每餐必备、蔬菜水果软烂易嚼。

“久坐不动会加速肌肉流失、骨密度下降；
单纯散步无法有效对抗肌少症和骨质疏松；热
衷长跑等高强度运动会‘过犹不及’。 ”夏杰介
绍，老人可以选择适合自己的运动方式，最有利
于健康长寿的运动模式是“力量 + 有氧 + 平衡”
三者结合。

“全国举办 1 万场以上健康知识讲座”是
2026 年全国卫生健康系统为民服务十件实事的
重要内容。安徽省卫健委以此为契机，在全省开展
“健康科普行———万场健康知识讲座”活动。

“健康知识讲座将以县域为单位补齐重点地
区、重点人群健康素养短板弱项，进一步提高居民
健康素养。 ”安徽省卫生健康委宣传处处长余荣
彬介绍，全省范围内约需开展 450 场 ~500 场，在
场次上会对皖北农村地区、大别山区、皖南山区等
重点区域适度倾斜，所有场次均需深入基层一线。

安徽省疾控中心首席专家、 主任医师许德表
示，健康知识讲座意义深远，通过讲座，聚焦慢性
病防治、传染病防治、老年康养、儿童青少年近视
与肥胖等主要健康问题，推进健康科普服务融入
日常工作和生活。 “把健康知识普及给居民，提
升城乡居民健康素养水平的同时，也历练出了一

批健康科普主讲人， 提升了他们的业务水平，所
讲知识不仅要科学、权威，还要让居民愿意听、听
得懂、用得上，让每一个人都成为自己的健康第一
责任人。 ”

安徽商报记者 汪漪 王素英 郜征
周梅 蔡祥 任逸玮 杨雪娇 李冠玉
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核心防护须避免接触疫水
“血吸虫病‘消除’并不等同于‘消灭’。 ”汪

天平介绍，该病的症状体征临床分为急性、慢性、晚
期三型， 急性多见于初次感染或短期大量感染人
群， 初期接触疫水处出现红色丘疹，1~2 周后可能
出现轻微咳嗽，随后发热、肝脾肿大等；流行区患者
多为慢性血吸虫病，部分患者反复腹痛、腹泻；晚期
患者则出现肝纤维化、大量腹水（腹部膨隆，即“大
肚子病”）等。 严重感染的儿童患者可出现生长发
育迟缓，育龄妇女可表现为月经紊乱、不孕等。

“当人体接触疫水时，水中的血吸虫尾蚴可快速
穿透皮肤，无论皮肤是否破损，最快 10 秒就能侵入
人体造成感染。 ”汪天平提醒，在日常生活中，居民防
护的核心措施为避免接触疫水， 严禁在有钉螺的河
滩、湖泊游泳、玩水，不在可疑水域洗菜、洗衣物；从事
农业生产需接触疫水时，应涂抹防护药剂，或穿戴
长筒胶靴、橡胶手套等防护用品；严禁饮用生水。

钉螺作为血吸虫唯一中间宿主， 分布范围广、
孳生环境复杂，完全根除钉螺种群难度极大。“只要
钉螺存在，一旦出现传染源输入，血吸虫病就有可
能在自然环境中再次传播，仍存在潜在感染和流行
风险。 ”汪天平提醒，即便实现消除目标，仍需长期
开展监测预警和防控巩固工作，严防疫情反弹。

健康三餐需“三足鼎立”

所有健康讲座均深入基层一线
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