
小小一针疫苗，为何能挡住三种病毒
一文读懂“麻腮风疫苗”的重要性
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儿童免疫的“三重防护盾”
为何非打不可？

国家免疫规划相关政策明确
规定：儿童应在8月龄和18月龄及
时接种1剂麻腮风疫苗。这份科学
安排的背后，是对三种疾病潜在
危害的深刻考量。

麻疹的传染性堪称“病毒界
的王者”，民间那句“孩子出过疹
和痘，才算解了‘阎王扣’”，道尽
它的凶险：感染麻疹后，不仅发烧
出疹，更可能引发肺炎、脑炎，甚
至导致永久性脑损伤或死亡。

流行性腮腺炎，俗称“痄腮”
或“大嘴巴病”，看似只是腮腺肿
痛，却可能悄悄损伤听力，青春期
患者还可能面临睾丸炎、卵巢炎
等影响生育的风险。

风疹对儿童症状虽轻，却对
孕妇致命——— 孕早期感染，可导
致胎儿患上先天性风疹综合征，
引发先天性心脏病、失明、耳聋、
智力障碍等严重后果。

接种麻腮风疫苗，不仅能保
护儿童免受病痛，更为未来筑牢
健康防线。

疫苗如何“唤醒”
免疫系统的防御机制

很多家长好奇：小小一针疫
苗，为何能挡住三种病毒？其实，
麻腮风疫苗的工作原理，就像一
场精心设计的“免疫军事演习”。

疫苗里藏着经过特殊处理的
“弱化版”麻疹、腮腺炎、风疹病
毒，它们的毒力已被大幅削弱，不
会让孩子生病，却能精准“唤醒”
免疫系统的防御机制。

当疫苗进入身体后，免疫系
统的“侦察兵”(免疫细胞)会立刻

识别这些“外来信号”，牢牢记住
它们的特征，随后启动“武器生产
线”，赶制出针对三种病毒的特异
性抗体。这些抗体就像配备了“精
准导航”的导弹，一旦未来遭遇真
正的野生病毒入侵，它们能第一
时间启动防御模式，迅速将病毒
歼灭，让孩子躲过发病的风险。

打个更通俗的比方：没接种
疫苗时，免疫系统对病毒完全是

“初见陌生人”，遇到入侵时往往
手忙脚乱，很容易被病毒“突破防
线”而击垮；而接种疫苗后，免疫

系统经过这场“演习”，相当于组
建了一支训练有素、反应敏捷的

“免疫特种部队”，对病毒的“底
细”已经了如指掌，消灭病毒也是
轻车熟路。

更让人安心的是，按要求完成
两剂次麻腮风疫苗接种后，绝大多
数孩子能获得长期甚至终身免疫
力，无需担心防护“过期失效”。

接种后出现“不舒服”
科学应对不用慌

不过，再可靠的“防护盾”，也
难免让家长犯嘀咕：打完疫苗会
不会有不良反应？

“听说打了麻腮风疫苗会发
烧出疹？”“宝宝接种后会不会出
现严重不良反应？该如何处理？”
这是很多家长给孩子接种疫苗时
的顾虑。

其实，大多数疫苗接种后出
现反应，都是一过性且可以自愈
的，家长们无需过分担心；而且不
良反应的危害，远低于自然感染
相关疾病带来的风险和不良后
果。万一孩子接种疫苗后出现不
舒服，家长们不必惊慌，可以按照
下面的方法进行处理：

1 .发热：疫苗接种后1-2周
内，可能出现低热(38℃以下)，这
是免疫系统启动的正常表现。多
给孩子喝水、用温毛巾擦拭额头
等物理降温即可，通常1-2天可
自行消退。若体温超过38 . 5℃或
持续超48小时，可遵医嘱服用退
烧药，或及时就医。

2 .皮疹：接种麻腮风疫苗后
6-12天可能出现散在红疹，发热
前后都可能出现，一般1-3天会
自行消退。无需特殊处理，保持皮
肤清洁干燥即可，避免孩子抓挠。

3 .接种部位红肿疼痛：接种
疫苗后的24小时之内，可能会出
现接种部位疼痛、红肿，这些反应
通常3天内会自行恢复。如果肿
块明显，可以在接种后24小时内
冷敷，24小时后热敷，注意消毒，
避免碰水后感染。

4 .腮腺或淋巴结肿大：1%-
2%的孩子可能出现轻微腮腺肿
胀(类似腮腺炎症状)或颈部淋巴
结肿大，一般3-5天消退。若肿胀
明显或持续不缓解，建议咨询医
生。

需要强调的是，严重不良反应
(如过敏性休克)的发生率极低，全
国监测数据显示仅为0 . 03/10万
剂，远低于自然感染麻疹后3%的
死亡率。所以家长们一定不要因
噎废食，置宝宝于疾病感染风险
之下，更不能因为惧怕轻微反应
而剥夺宝宝获得及时免疫保护的
权利。

家长做好三件事
疫苗防护更可靠

给孩子接种麻腮风疫苗，既
是宝宝应该享有的权利，也是
家长应该履行的义务，是守护
宝宝健康的关键一步。家长做
好以下三件事，可让疫苗发挥最
大作用。

第一，严格按时间接种，别随
意推迟。国家规定8月龄和18月
龄各接种1剂次麻腮风疫苗，这
是根据儿童免疫系统发育特点和
疾病流行规律制定的。

8月龄宝宝处于从母体获得
的抗体逐渐消失、自身免疫力
尚未成熟的“窗口期”，此时接
种疫苗能尽早建立保护；同时
18月龄加强接种，可巩固免疫
效果，让保护更持久。推迟接
种，会使孩子暴露在病毒感染
的风险中，尤其是麻疹，在幼儿
园、商场等人群密集处极易传
播，一旦感染后果严重。

第二，理性看待接种反应，避
免过度焦虑。接种后出现低热、轻
微皮疹等是正常免疫反应，说明
身体正在建立免疫防线，通常无
需特殊处理。家长一定要对疾病
风险和疫苗接种反应风险有正确
的认识和权衡，自然感染麻疹的
死亡率，远高于疫苗不良反应的
风险，因担心反应而拒绝接种，会
让孩子错失保护，暴露在更大的
健康威胁中。

第三，主动核查接种记录，及
时补种。家长可通过电子或纸质
预防接种证，定期核查孩子的接
种记录。如果因生病等特殊情况
错过了接种，待孩子身体恢复
后，一定要尽快联系居住地就
近的预防接种门诊进行补种，
切勿拖延。及时完成两剂次麻
腮风疫苗全程接种，才能让“三
重防护盾”更坚固。

总之，麻腮风疫苗在儿童免
疫规划中发挥着不可替代的作
用，家长应按照国家免疫规划程
序，及时带孩子接种，为孩子的健
康成长筑牢“防护墙”。

为啥宝宝的眼睛总是水汪汪？
别总当成“上火”治，也可能是泪道堵住了
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“孩子不哭闹时，也泪眼汪
汪，眼角总挂着黄眼屎，擦了又
有，是不是饮食太热气，让娃‘上
火’了？”最近，济南的王女士带着
5个月大的宝宝到山东省妇幼保
健院眼科就诊，道出了不少新手
爸妈的困惑。

经过检查，宝宝被确诊为“先
天性泪道阻塞”，并非“上火”那么
简单。

山东省妇幼保健院眼科主
任张薇提醒，宝宝眼睛老“水
汪汪”，而且有黄色分泌物，别
先 怪 饮 食 ，这 可 能 是 泪 道 在

“闹脾气”。

眼泪“排不出去”
才会水汪汪

咱们的眼睛时刻都在分泌泪
水，这些泪水像一层“保护膜”，滋
润着眼球表面。正常情况下，多余
的泪水会顺着泪道——— 由泪小
点、泪小管、泪囊、鼻泪管组成的

“排水管道”——— 流到鼻腔，所以
平时看不到眼泪汪汪。

有些宝宝出生后，泪道下段
的Hasner瓣膜没长好，像个小盖
子堵了出口；少数是泪道结构或
周围骨头发育异常，导致“排水管
道”不通。泪水排不出去积在眼睛
里，就成了“水汪汪”，还容易滋生
细菌，长出黄色分泌物，这就是先

天性泪道阻塞。

这三个信号
家长要警惕

怎么判断宝宝可能是泪道堵
了？张薇总结了几个典型表现：

一是总是“哭唧唧”的眼睛：
哪怕不哭闹，宝宝眼睛也含着泪，
水汪汪的擦不净。

二是黄眼屎擦不完：眼角常
有黄色或黄绿色分泌物，有时会
粘住眼皮，这是泪液淤积合并感
染的信号。

三是眼角可能有点疼：如果
感染加重，宝宝内眼角(靠近鼻子
的一侧)会发红、肿胀，触碰时宝
宝可能会哭闹。

不同月龄宝宝
处理方法不一样

“刚出生的宝宝，这种情况不
算少见。”张薇介绍，出生10天内
的婴儿，泪囊炎发病率在0 . 3%—
0 . 5%，早干预大多能好转。

小月龄宝宝(4个月内)：试试
按摩通泪道，新手爸妈可给宝宝
做泪囊按摩，帮Hasner瓣膜打开。

具体步骤是：1 .先洗干净手，
让宝宝平躺，有人帮忙按住头和
手脚；2 .先用指腹轻轻按压鼻根
靠近眼睛的地方，把脓液往眼尾
方向挤一挤；3 .再顺着鼻翼向下
轻轻滑动按压，力度要均匀，别太
轻，否则没效果，也别太重伤皮

肤；4 .每天按几次，配合使用医生
开的抗生素眼药水消炎。

过了4个月，宝宝自己长好的
概率就小了。张薇提醒，建议在孩
子1岁内做泪道探通，这是个简单
的小操作，能“打通”泪道。要是拖
到1岁以后，可能变成慢性泪囊
炎，治疗就复杂多了。

张薇表示，很多家长像王女
士一样，先是怀疑孩子“上火”，结
果耽误了干预时机。宝宝泪道阻
塞和饮食关系不大，发现眼睛持
续水汪汪、有黄分泌物，别自己瞎
琢磨，要早点带娃到儿科或眼科
看看。张薇提醒：“早发现、早处
理，大多数宝宝都能顺利康复，不
影响眼睛发育。”所以新手爸妈要
多留心，别让小问题变成大麻烦。

●8月龄以上的儿童及成人

●若是麻疹、流行性腮腺炎和风疹易感者，全年

均适宜接种

疫苗 接种剂次

联合减毒活疫苗 8月龄、18月龄各一针

麻疹腮腺炎风疹 2针

接种人群

接种程序

在儿童免疫规划“健康防护网”中，麻腮风疫苗是当之无愧
的“硬核选手”。它凭借“一苗防三病”的独特优势，能同时抵御
麻疹、风疹、流行性腮腺炎这三种传染性极强的呼吸道疾病，为
孩子筑起三道坚实的健康屏障。

今天，山东省疾病预防控制中心免疫预防管理所专家谢
梦、张伟燕、赵雪，为大家带来关于麻腮风疫苗的健康科普，详
细解读这一疫苗的“过人之处”。
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