敲黑板，划重点——流感和普通感冒的区别！
流感是什么？
  流感，全称“流行性感冒” 是由流感病毒引起的一种急性呼吸道传染病。流感病毒分为甲、乙、丙、丁四型，其中甲型和乙型是 “主角”，以引起爆发并危及生命；丙型只是“客串演出”，一般不重；丁型流感病毒主要对牛产生影响，是否会导致人发病尚未清楚。
   儿童是流感发病重要人群，在流感流行季节，有超过 40% 的学龄前儿童及 30% 的学龄儿童罹患流感。

如何快速判断：是流感，还是普通感冒？
如果在流感流行季节出现下列典型症状，需要考虑患有流感的可能性：
· 突然发热（往往温度较高，可能达到39~40℃）
· 乏力疲惫、全身肌肉酸痛等症状
   流感比普通感冒更难受，并且也更严重。有的患者可并发肺炎、心肌炎、心包膜炎、神经系统损害等并发症。老年人、慢性病患者、婴幼儿是此类重症病例的危险人群。也就是说普通感冒一般不会危及生命，但流行性感冒可以，所以不要大意以为”感冒”死不了人！

万一中招了怎么办？
   病毒无药医，全靠抵抗力！绝大多数的病毒，都没有药物可以对抗。
   一般治疗原则：好好休息，且应尽早隔离治疗，以免传播扩散。

发病48小时内进行抗病毒治疗

   新方案明确抗流感病毒治疗时机，发病48小时内进行抗病毒治疗可减少流感并发症等，超过48小时的重症患者依然能从抗病毒治疗中获益。

流感治疗抗病毒药物推荐
   对甲型、乙型流感病毒治疗有效的西药，推荐神经氨酸酶抑制剂，包括奥司他韦、扎那米韦（7岁以上青少年才能用）、帕拉米韦等。

注意
（1） 普通感冒具有一定的自限性，症状较轻无需药物治疗，症状明显影响日常生活以对症处理为主，并注意休息、适当补充水、避免继发细菌感染等；
（2） 流感疫苗接种是预防流感的最有效方式，应及时进行疫苗接种预防季节性流感。推荐 60 岁及以上老年人、6 月龄至 5 岁儿童、孕妇、6 月龄以下儿童家庭成员和看护人员、慢性病患者和医务人员等人群，每年接种流感疫苗。
接种疫苗后 2～4 周后即开始起保护作用， 6～8 个月后保护力度逐渐下降，所以疫苗需每年接种才能获得有效保护。
（3） 保持良好的个人卫生习惯是预防流感等呼吸道传染病的重要手段，主要措施包括：增强体质和免疫力；勤洗手；保持环境清洁和通风；尽量减少到人群密集场所活动，避免接触呼吸道感染患者；保持良好的呼吸道卫生习惯。
