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“ 不 含 防 腐 剂 ”“ 零 添 加 ”“ 纯 天
然”……在市面上，只要有食品标示了这
样的标签，似乎总能赢得更多消费者的

“青睐”。
“零添加”的加工食品真的存在吗？
“食品标签上声称‘零添加’是生产厂

家迎合消费者不喜欢食品添加剂心理的
一种做法，并不能解决食品安全问题，反
而容易适得其反。除非刻意，完全不使用
食品添加剂的食品在现代食品中很难做
到，而且很多食品即使刻意也做不到，如
豆腐制品、啤酒、可乐、口香糖、婴幼儿配
方食品等。合法使用的食品添加剂本来
起到的是保障食品安全的作用，‘零添加’
的食品绝不可能在安全性上变成‘优等
生’。”中国工程院院士、中国食品科学技
术学会理事长孙宝国说。

中国农业大学食品与工程学院教授

范志红也认为，“如果要吃那种和原始形
态不同的加工食品，几乎难以避免摄入食
品添加剂，甚至有些食品没有食品添加剂
的帮助就无法生产制作。”

“零添加”不靠谱
“个别食品企业刻意强调‘零添加’、

不含食品添加剂、不含香精、不含色素等，
不管其主观愿望如何，客观上是在抹黑食
品添加剂，加剧公众对食品添加剂的担忧
和食品安全恐慌，这是有关食品企业需要
反思的。为了自己的利益而加剧公众的
食品安全恐慌这不应该是有社会责任感
的食品企业应该做的，其结果也将是作茧
自缚、事与愿违。”孙宝国说。

“零添加”究竟有多不靠谱？
“完全不使用食品添加剂的食品在现

代食品工业环境里很难找到，至少整个生
产环节中完全不使用加工助剂几乎不可

能。比如，即使是声称‘0添加’的酿造酱
油，在生产过程中也会用助滤剂、乙醇等
食品工业用的加工助剂来保障食品生产
的正常进行和抑制微生物的生长，而食品
工业用的加工助剂也是作为食品添加剂
来管理的，即按照GB7718-2011《食品安
全国家标准预包装食品标签通则》规定，

‘食品工业用加工助剂不需要标示’。”北
京工商大学食品与健康学院教授曹雁平
说。

实际上，目前国内一些公司针对酿造
行业研制而出的酿造酱油专用酶制剂，也
属于食品工业用的加工助剂，常见的有真
菌α-淀粉酶、复合蛋白酶、纤维素酶、植酸
酶、果胶酶等，这也成为了这些调味品企
业竞争的新赛道。

“我们必须看到，即便是那些声称‘零
添加’‘无添加’的，它们生产的大部分食

品也是有添加，这也是客观事实，声称‘零
添加’‘无添加’无异于掩耳盗铃。至于还
在让大家担惊受怕的三聚氰胺、苏丹红、
瘦肉精等，从来就不是食品添加剂，如果
在食品中使用，就是违法、违规行为，必须
依法严厉打击。”孙宝国强调。

保护系数一般是100倍
“迄今为止，我国从未发生过因合法

使用食品添加剂而造成的真正的食品安
全事件，这是客观事实。”孙宝国说。

食品添加剂的标准是怎样规定的，什
么是安全剂量？

曹雁平指出，我国GB2760-2014《食
品安全国家标准食品添加剂使用标准》规
定，使用食品添加剂：不应对人体产生任
何健康危害；不应掩盖食品腐败变质；不
应掩盖食品本身或加工过程中的质量缺
陷或以掺杂、掺假、伪造为目的而使用食

品添加剂；不应降低食品本身的营养价
值；在达到预期目的前提下尽可能降低在
食品中的使用量。

我国在设定每种食品添加剂的最大
使用量时开展的食品添加剂的食品安全
风险评估工作，会考虑不同年龄、地区、性
别的人群一天吃多种食品且长期食用的
情况。

“在食品添加剂安全性评价的毒理学
方面也考虑了‘长期’的问题，通过动物实
验得到不产生任何不良影响的剂量，再除
以保护系数（一般是 100倍），作为对人体
安全的剂量。其中‘长期’是以‘终生’‘每
天’的长度和强度来衡量，加上上述的保
险系数，作为制定标准的科学依据，因此
只要按标准使用，其安全性不足为虑。”科
信食品与健康信息交流中心主任钟凯说。

来源：《科技日报》

儿童感染新冠病毒的特点
北京儿童医院急诊内科主任王荃针对儿童感染新冠

病毒后，家长在给孩子服药时可能出现的几种错误做法
进行了解答。

发热温度不与疾病严重程度绝对相关
王荃介绍，儿童是新冠病毒感染的易感人群，感染后

其主要症状和其他病毒引起的呼吸道感染基本类似。孩
子可能会出现发热、咳嗽、咽部不适或者鼻塞、流涕等情
况，还有孩子会出现肌肉酸痛、乏力、呕吐、腹泻等症状，
少数孩子可能会出现热性惊厥等症状。总体来看，孩子
感染后发热程度不一，发热持续时间大概为 2天到 3天，
病程3天到5天左右。

针对家长特别关注儿童感染后发热热度高低的问
题，王荃解释，孩子在感染新冠病毒后发热是非常重要的
症状，孩子出现发热家长不要过于紧张，因为孩子发热热
度高低并不与疾病的严重程度绝对相关。

不建议两种退热药交替使用
儿童感染新冠病毒后，在居家护理中家长应对发热

常常会选择退热药，对于退热药的服用，王荃提醒各位家
长，6个月以上的孩子，可以选择布洛芬或者对乙酰氨基
酚这两种退热药，二者任选其一；3个月以上 6个月以下
的孩子，只能选择对乙酰氨基酚类退热药；3个月以下的
孩子，这个时候只要宝宝发热，就应带孩子尽快到医院让
医生诊疗。

王荃特别提示家长，服用退热药的目的除了体温下
降外，更主要是为了增加孩子的舒适度，让孩子能够安全
舒适地度过发热期。家长不要只追求体温降至正常，因
为在正常的情况下，吃完退热药体温大概也就只能下降1
度到 2度。“让孩子不那么难受，才是服用退热药的目
的。”

针对一些家长的用药误区，王荃特别强调，在给孩子
服用退热药时，不建议两种退热药交替使用，也不建议同
时服用两种退热药，这样可能会增加孩子的肝肾负担，造
成不良反应。另外，家长在选择退热药时也要注意，第一
要适合年龄，第二要认真阅读说明书，按照说明书的要求
正规服用，主要关注剂量和时间间隔问题。“家长不能因
为紧张孩子的体温，就不停地给孩子服用退热药，退热药
也有副作用。”

儿童出现咳嗽不建议自行服用镇咳药
儿童感染新冠病毒后，除了发热外可能还会出现咳

嗽。“我们想对家长说，不建议家长自行给孩子服用镇咳
的药物。”王荃解释，咳嗽是人体的一种保护性反射，它有
助于排出呼吸道分泌物。如果孩子有咳嗽或者鼻塞的情
况，家长可以通过做雾化、清洗鼻子、增加空气湿度等方
法来增加孩子呼吸道的舒适度。但如果孩子咳嗽已经影
响到日常生活或者正常睡眠，可以带孩子到医院，在医生
的帮助指导下使用止咳祛痰的药物。

服用复方制剂感冒药要防重复过量
在遇到复方制剂的感冒药时，需要注意哪些问题，王

荃进行了提示。
如果家长给孩子服用的是复方感冒制剂，一定要去

阅读感冒药里的成分，不能和孩子正在同时服用的其他
药物成分相重复，如果有重复，就要慎用。因为有可能造
成剂量过量，给孩子造成不良反应。

另外，家中可以准备一种到两种适合孩子年龄的中
成药，建议服用一种即可，不建议家长让孩子同时服用两
种以上的同类药物。

来源：《北京青年报》

被新冠病毒感染了，哪些情况可以居家治疗？居家
期间如何做好防护？让我们一起来了解国务院联防联
控机制综合组公布的《新冠病毒感染者居家治疗指南》
是怎么说的。

哪些新冠病毒感染者可以居家治疗？
（1）未合并严重基础疾病的无症状或症状轻微的感

染者。
（2）基础疾病处于稳定期，无严重心肝肺肾脑等重

要脏器功能不全等需要住院治疗情况的感染者。
居家治疗对居住环境有哪些要求？
（1）在条件允许情况下，居家治疗人员尽可能在家

庭相对独立的房间居住，使用单独卫生间。
（2）家庭应当配备体温计（感染者专用）、纸巾、口

罩、一次性手套、消毒剂等个人防护用品和消毒产品及
带盖的垃圾桶。

居家治疗人员如何进行健康监测和对症治疗？
居家治疗人员应当每天早、晚各进行1次体温测量

和自我健康监测，如出现发热、咳嗽等症状，可进行对症
处置或口服药治疗。有需要时也可联系基层医疗卫生
机构医务人员或通过互联网医疗形式咨询相关医疗机
构。无症状者无需药物治疗。居家治疗人员服药时，须
按药品说明书服用，避免盲目使用抗菌药物。如患有基
础疾病，在病情稳定时，无需改变正在使用的基础疾病
治疗药物剂量。

哪些情况下需要转诊治疗？
如出现以下情况，可通过自驾车、120救护车等方

式，转至相关医院进行治疗。
（1）呼吸困难或气促。
（2）经药物治疗后体温仍持续高于 38.5℃，超过 3

天。
（3）原有基础疾病明显加重且不能控制。
（4）儿童出现嗜睡、持续拒食、喂养困难、持续腹泻

或呕吐等情况。
（5）孕妇出现头痛、头晕、心慌、憋气等症状，或出现

腹痛、阴道出血或流液、胎动异常等情况。
居家治疗人员是否可以外出？
居家治疗人员非必要不外出、不接受探访。对因就

医等确需外出人员，要全程做好个人防护，点对点到达
医疗机构，就医后再点对点返回家中，尽可能不乘坐公
共交通工具。

居家治疗人员如何做好个人防护？
居家治疗人员要做好防护，尽量不与其他家庭成员

接触。如居家治疗人员为哺乳期母亲，在做好个人防护
的基础上可继续母乳喂养婴儿。

居家治疗人员是否要进行抗原自测？
居家治疗人员需根据相关防疫要求进行抗原自测

和结果上报。
对居家治疗人员有何感染防控要求？
（1）每天定时开门窗通风，保持室内空气流通，不具

备自然通风条件的，可用排气扇等进行机械通风。
（2）做好卫生间、浴室等共享区域的通风和消毒。
（3）准备食物、饭前便后、摘戴口罩等，应当洗手或

手消毒。
（4）咳嗽或打喷嚏时用纸巾遮盖口鼻或用手肘内侧

遮挡口鼻，将用过的纸巾丢至垃圾桶。
（5）不与家庭内其他成员共用生活用品，餐具使用

后应当清洗和消毒。
（6）居家治疗人员日常可能接触的物品表面及其使

用的毛巾、衣物、被罩等需及时清洁消毒，感染者个人物
品单独放置。

（7）如家庭共用卫生间，居家治疗人员每次用完卫
生间均应消毒；若居家治疗人员使用单独卫生间，可每
天进行1次消毒。

（8）用过的纸巾、口罩、一次性手套以及其他生活垃
圾装入塑料袋，放置到专用垃圾桶。

（9）被唾液、痰液等污染的物品随时消毒。
符合哪些条件可以结束居家治疗？
如居家治疗人员症状明显好转或无明显症状，自测

抗原阴性并且连续两次新冠病毒核酸检测Ct值≥35（两
次检测间隔大于 24小时），可结束居家治疗，恢复正常
生活和外出。

来源：人民网
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儿童感染新冠病毒有哪些特点？
如何备药？

来看儿科专家解答

冬季是呼吸道疾病的高发季，不论是新冠病毒还是流感病毒都非常活跃。儿童感染新冠病
毒有哪些特点？多久能好？出现发烧咳嗽在什么情况下需要就医？有孩子的家庭是否需要多储
备一些药品？看儿科专家们作出的专业解答——

家中可简单备一些
常用儿童非处方药物

首都儿科研究所专家表示，为应对冬季呼吸道疾
病的发生，建议家长可以简单备一些常用的儿童非处
方药物，按照不同的年龄使用，对新冠、流感症状缓解
都有效。另外，根据病毒自限性的特点，一般1~2周就
会痊愈。除了用药，对抗病毒更需要好好休息，饮食
清淡，多喝水，多吃蔬菜水果，少吃或不吃辛辣食物。

辨证选择中成药
儿童患者的中医症候特点、核心病机与成人基本

一致。结合儿童患者临床症候和生理特点，可辨证选
择儿童适用中成药酌量使用。但要特别注意的是，清
热的中药制剂选用一种即可，以免出现药物过量风
险。

（一）发热治疗
1.对于发热，咽痛，大便干燥，舌红苔白或黄的儿

童，可以使用清热散瘟口服液、或小儿豉翘清热颗粒、
或双紫黄颗粒；

2.伴有轻微咳嗽者，可以使用连花清瘟胶囊/颗
粒；

3.伴有大便粘腻不畅或腹泻，舌红苔白腻黄腻者，
在上述中药基础上可以加用藿香正气软胶囊/口服液；

4.如果怕冷、手脚凉明显，可在上述中药基础上加
小儿柴桂退热颗粒。

（二）咳嗽、流涕
1.如果出现咳嗽，可以使用杏贝止咳口服液、清肺

化痰口服液、复方鲜竹沥液等
2.如果鼻塞流涕比较明显，可以使用鼻炎清口服

液等。
3.需要注意的是，儿童服用中药后可能出现大便

次数增多，大于 3次/天，可以酌情将药量减半口服。
如出现其他不适症状，需在医生指导下确定是否停药
或进一步处理。有药物过敏史者，需在医生指导下服
用。

西药对症治疗
1.如果出现发热、头痛、咽痛明显影响休息，影响

睡眠。可以服用解热镇痛的药物。建议使用适合儿
童使用的布洛芬，对乙酰氨基酚；

2.如果出现痰多、咳痰费力的情况，建议使用乙酰
半胱氨酸颗粒等；

3.如果鼻塞严重，可以短期使用羟甲唑啉鼻喷剂
喷鼻。

如果在家出现持续高热超过三天仍没有缓解，甚
至其他症状越来越重，有明显呼吸急促、喘憋，尤其是
活动后憋气的情况，或是出现嗜睡、惊厥、拒食或喂养
困难等神经或胃肠道表现、应立即前往医院就诊。对
于有基础病的儿童，建议首选医院观察治疗。

来源：人民网

“““零添加零添加零添加”””食品并非食品安全“““优等生优等生优等生”””


