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地球到达远日点天气将变寒冷、长期戴口罩可致肺结节增大……

酷暑之下，莫让这些谣言再增“热”度
夏至过后，全国多地开启了高温模式，部分地区气温

甚至达到 40 摄氏度。伴随滚滚热浪而来的，还有谣言，包
括 “蚊子包越大， 蚊子毒性越强”“用空气炸锅做的菜致
癌”“长时间戴口罩可致肺结节增大”“地球到达远日点天
气将变寒冷”……

今天， 科技日报记者就对本月新出现的谣言逐一进
行盘点，帮助您拨开迷雾、寻找真相。

蚊子包越大，蚊子毒性越强？ 真相：主要与蚊
子种类和个人敏感性有关

夏季除了高温，让人烦心的还有蚊子。有的人被蚊子
叮咬后，可能就起一个小红包，而有的人被叮咬后，就会
变得惨不忍睹———因被蚊子叮咬而变成 “招风耳”“腊肠
嘴”“猪蹄手”的新闻屡屡见诸报道。

同样是被蚊子叮咬，为何包的“型号”如此不同？网传
“蚊子包越大，蚊子毒性越强”，对于这一说法不少人深信
不疑，那么真相究竟是什么呢？

“被蚊子叮咬后，皮肤会出现风团、丘疹、瘙痒等症
状，我们常说的蚊子包是皮肤局部的过敏反应。 ”天津医
科大学总医院变态反应科副主任医师刘瑞玲在接受科技
日报记者采访时表示。

蚊子叮咬人时， 会将刺吸式口器刺入人体皮肤引起
损伤，它会一边刺吸血液一边向人体“下毒”，即分泌唾液
来防止血液凝固堵塞它的口器， 同时这些唾液也能起到
麻痹的作用，让人难以察觉。 感应到蚊子“口水”入侵后，
人体的免疫系统就会启动， 分泌的组胺和细胞因子会使
血管扩张、血管通透性增加、局部组织水肿，进而引起皮
肤瘙痒和局部炎症反应。

“每个人被蚊子叮咬后的炎症反应程度，主要与蚊子
种类和个人敏感性有关。 ”刘瑞玲解释，当过敏体质的人
被蚊子叮咬后，其体内会分泌大量的组胺和细胞因子，进
而引发过敏反应。轻者出现风团、丘疹、血管性水肿，严重
的还会出现全身反应。

此外，蚊子包的大小和被叮咬部位也有关系。 眼睑、
口唇、手背、儿童包皮等疏松结缔组织部位，被叮咬后容

易出现水肿，蚊子包也会显得比较大。
被蚊子叮咬后，不要拼命挠，搔抓会给局部皮肤施加

机械压力，同时也会让血流速度加快，这些都会加重炎症
反应，导致蚊子包可能变得更大。

用空气炸锅做的菜致癌？ 真相：尚无明确致
癌实验性证据

前段时间，不少人被某短视频平台上的一句“假如我
有一个空气炸锅”流行语洗脑。在短视频出现的多道使用
空气炸锅烹饪的美食，不仅制作方便而且用油量少。一些
人因此“种草”空气炸锅，把它奉为减脂烹调“神器”。

然而，近日网上又传出用空气炸锅做的食物会致癌，
原因是会产生丙烯酰胺，而丙烯酰胺是一种致癌物。

“在烹饪的过程中是否会产生致癌物，主要与食材、
烹饪温度以及烹饪时间有关。”天津科技大学食品科学与
工程学院教授王浩在接受科技日报记者采访时表示，无
论用什么锅做饭，只要让食物过度受热，都有产生致癌物
的可能。

“空气炸锅就像一个带风扇的简易烤箱。 ”王浩介绍
道，它通过内置的热管产生热空气，而后用风机将高温空
气吹向四周，使热空气在封闭的空间内循环，从而使食物
受热脱水。

丙烯酰胺是淀粉在高温、低含水量条件下产生的，一
般来说，当温度超过 120 摄氏度时，就会产生少量丙烯酰
胺，当温度在 160 到 180 摄氏度时，其产出量达到高峰。
而这个温度正是烤制食物和油炸食物的合适温度。此外，
含淀粉越多的食材，在高温下产生的丙烯酰胺也越多。

“不过，大家也不必过分担心。”王浩说，首先，丙烯酰
胺属于 2A 类致癌物，它对动物的致癌性有充分证据，其
能否导致人体患癌，尚缺乏足够的实验性证据。 其次，以
油炸、烧烤方式烹调富含碳水化合物的食材时，若温度超
过 120 摄氏度，就有可能产生丙烯酰胺，而且烹调时间越
长、食材含水量越少，产生的丙烯酰胺就越多。 而且从量
上来对比，空气炸锅的加热效率更高，食物保持在高温下
的时间更短， 甚至其产生的丙烯酰胺可能少于其他高温

烹饪方式。
“我们不能抛开剂量来谈毒性。”王浩表示，对普通人

来说，在日常饮食中不会短时间内大量摄入丙烯酰胺。只
要正常食用，根本达不到危险摄入水平。 不过，他建议大
家在使用空气炸锅烹饪含淀粉的食材时， 最好提前做一
下预处理，比如在炸薯条前，用清水冲洗掉土豆表面的淀
粉。 同时合理把握烹饪时间，别在高温下烹饪过久。

长期戴口罩可致肺结节增大？ 真相：正常使
用不会对肺部造成伤害

目前，随着新冠肺炎疫情常态化，口罩依然是大家每
天的“必戴品”。 前不久，网上传出“长时间戴口罩可致肺
结节增大”的说法，称口罩中间层熔喷布系石油产品，其
中的微末颗粒会经由呼吸道进入人体肺部， 长期佩戴会
导致肺结节增大。

对此， 天津工业大学纺织科学与工程学院教授钱晓
明在接受科技日报记者采访时表示， 在正常使用范围内
佩戴口罩，是不会产生微末颗粒的，更不会进入肺部。

“除了棉、毛、麻、丝、再生纤维素纤维等纺织材料外，
包括熔喷布在内的很多合成纤维都是利用石油基材料制
成的。”钱晓明介绍，聚丙烯作为主要的石油基材料，应用
范围非常广泛。而制作口罩用的熔喷布，就是由聚丙烯高
分子材料加工而成的超细纤维非织造材料。

“这种高分子材料经过加工成为熔喷布后，具有一定
强度和非常好的过滤性能，在正常的使用时限内，不可能
产生小分子物质。”钱晓明表示，不过，聚丙烯材料不耐紫
外线，经过长时间日光照射，会出现变脆、强度减弱的问
题；其在外力的作用下，比如用手捻、搓，也可能会变成粉
末颗粒。

不过，钱晓明强调，这种粉末颗粒都是以大颗粒形态
存在的，很难被人吸入进肺里。

“熔喷布口罩只要不在太阳下暴晒，同时不超过使用
期限，就不会产生微末颗粒。一般在背光的地方储存两年
内，都是没有问题的。 ”钱晓明补充道。

地球到达远日点天气将变寒冷？ 真相：天气
的冷热与太阳照射角度有关

近日，网上传出这样一则消息：从今年 5 月 22 日起
太阳会远离地球，逐渐到达远日点，此时天气会变得比较
寒冷，这一现象将一直持续至今年 8 月。

目前，全国多地的高温已让传闻不攻自破，不过还是
有人担心，现在的高温只是今年夏天的“昙花一现”，未来
气温会持续走低，真的会如此吗？

“地球绕太阳公转的轨道大致呈椭圆形，但它的长轴
和短轴相差不大，所以基本可以看成一个圆。 ”天津市天
文学会常务副理事长阎为国在接受科技日报记者采访时
介绍，地球在轨道上运动时，与太阳的距离有时近、有时
远，其处在离太阳最近的位置就是近日点，离太阳最远的
位置就是远日点。

“无论处于近日点还是远日点，地球与太阳之间的距
离都差不多。”阎为国表示，当地球处在近日点时，其距离
太阳 1.471 亿千米；而当地球处在远日点时，其距离太阳
约 1.521 亿千米。两者相差 0.05 亿千米，只占到地日平均
距离的 3.3%，几乎可以忽略不计。 因此，地球在近日点和
远日点所获得的热量差别非常小。

人们在地球上感受到的温度变化， 主要和太阳照射
的角度有关。“地球的公转轨道面和赤道面是有一个夹角
的，每年 6 月 22 日左右，即北半球夏至这天，太阳直射北
回归线，此时北半球（大部分地区）距离直射点最近，获取
的热量比较多，因此天气比较热；反之 12 月 22 日左右，
即北半球冬至这天，太阳直射南回归线，北半球获得热量
比较少，天气比较冷。 ”阎为国解释道。

“其实，每年 1 月初，地球恰恰处于近日点，此时正好
是北半球的冬天，这时天气比较寒冷。 而到了 7 月初，地
球转至远日点的时候，却是北半球的夏季，天气相对比较
炎热。 ”阎为国表示，可以说，天气的冷热和近日点、远日
点关系不大。

据《科技日报》

口呼吸只是症状，真正要关注的是藏在其背后的疾病

纠正口呼吸，信医生别信“神器”
不少家长担心，长期口呼吸或使孩子

面部变丑、牙齿畸形、影响睡眠质量，进而
影响孩子发育、智商。 因此，他们中一些人
像常州那位家长一样，为了改善孩子张口
呼吸的问题，买了“封口贴”。 科技日报记
者在一些网购平台发现，销售量“10 万+”
的相关店铺不在少数，买家们的评价似乎
也很“正面”，比如“改掉了孩子的坏习惯”
“孩子的打呼声小了很多”“孩子有鼻炎，
用完不再张着嘴睡觉了”……

天津医科大学总医院儿科主任医师
阚璇对科技日报记者表示：“口呼吸并非
正常状态，需引起家长的重视。 但口呼吸
只是症状，真正要关注的，是藏在口呼吸
背后的疾病。 否则，由鼻堵塞、鼻炎和腺样
体肥大导致口呼吸的孩子， 再被封上嘴
巴，很可能会出现缺氧甚至窒息。 ”

口呼吸属特殊或异常状态

不久前，“长期张嘴呼吸容易导致面
容变丑”的词条上了热搜，其配文指出长
期张嘴呼吸会导致上颌变长、 牙齿外龅、
嘴唇变得厚而短、眼裂增宽……同时还附
上了对比图，这些都让不少家长感到十分
焦虑。

“正常人呼吸时是用鼻腔进行呼吸，
而口呼吸顾名思义，就是指用口腔进行呼
吸。 ”阚璇表示，正常状态下所有人正常的
呼吸模式都是鼻呼吸，口呼吸是一种特殊
或异常的状态。

口呼吸之所以会让人变丑，是因为人
在口呼吸时，为了打开口腔通道，舌体会
后坠下沉，长时间这样，原本应往前、往下
发育的下颌骨就可能受限后缩，导致舌头
无法贴在上颚、颊部肌肉和舌头肌肉之间
的力量均衡被打破，进而造成面部骨骼发
育不正常，致使面部变长且狭窄。

除此之外，口呼吸时气流长期冲击牙
齿，这会导致牙齿排列不整齐、咬合不良、
牙弓狭窄、上前牙前突。

这一套 “组合拳 ”下来 ，不仅会拉低
“颜值”，还会影响儿童的生长发育。 长期
口呼吸使得孩子睡眠时呼吸不畅、 缺氧，
影响其睡眠质量，进而影响生长激素的分
泌，造成儿童身材矮小、体重偏轻或过度
肥胖。

而睡眠时缺氧又导致孩子体内血氧
饱和度长期不足，久而久之会造成其白天

注意力不集中、反应迟钝、记忆力下降、学
习困难等问题。 同时，正常用鼻呼吸时，空
气通过鼻腔过滤进入人体呼吸道；而用口
呼吸时，空气则直接进入孩子口腔，这就
增加了呼吸道及口腔感染细菌和病毒的
机会。

口呼吸大多由疾病所引起

了解到口呼吸的危害，许多家长急于
找到纠正口呼吸的办法，其中不少人给孩
子买了“封口贴”。

在网上该产品被奉为封口“神器”，但
其实它就是贴在嘴上的、 形状各异的胶
布，其原理是用物理的方法直接把孩子嘴
“粘”起来，强制其闭紧嘴巴、只能用鼻子
呼吸。

这种“简单粗暴”的方法真的有效吗？
“其实，口呼吸并不是一种疾病，而是

一种症状，多数情况下它是由疾病所引起
的。 ”阚璇介绍，多种疾病都有可能引起这
种症状的发生，包括鼻腔疾病（如鼻炎、上
颌窦炎、鼻甲肥大、鼻中隔偏曲等）、扁桃
体肿大、腺样体肥大等。

“这些疾病都会堵塞鼻咽部以及口咽
部，导致上呼吸道狭窄，致使呼吸通道部
分不通畅或全部不通畅，孩子只能用口呼
吸来增加通气量。 ”阚璇说。

同时，还有一部分口呼吸不是由于呼
吸受阻造成的。 比如，有的孩子颌骨先天
发育异常，他们下颌后缩、上颌前突导致
其双唇无法正常闭合。

除此之外，孩子后天的不良习惯也有
可能造成口呼吸。 例如，孩子经常咬下唇，
就会造成上牙前突，进而造成上唇松软上
翘，也会使上下唇微微分开，引起口呼吸。

“儿童口呼吸若由疾病引起，是不会
被贴在嘴上的胶布所‘治愈’的。 而且对于
因疾病导致呼吸不畅的儿童来说，使用封
口‘神器’只会雪上加霜，导致其脑缺氧问
题更加严重，甚至出现窒息等严重后果。 ”
阚璇强调。

发现症状首先应去医院就诊

想发现孩子是否有口呼吸问题并不
难，只要在孩子睡觉时，家长用手或纸条
放在孩子嘴巴处， 感受是否有气流呼出，
若有就是口呼吸。 如果孩子只是单纯张

嘴，但没有用嘴呼吸，则只能算作习惯性
张嘴。

除此之外，家长还可以注意观察一下
孩子白天的精神状态，有的孩子明明睡了
八九个小时，但白天依然感觉很困，这时
家长就要有所警觉。 有的口呼吸孩子，还
会出现龅牙、 牙龈露出等明显的样貌改
变。

“家长一旦发现孩子口呼吸，先不要
想着自己治疗，需要立即带孩子去专业的
耳鼻喉科、口腔科或儿科就诊，及时发现
引起口呼吸的原因。 ”阚璇说，一旦专科就
诊明确病因，就需要及时治疗，这样才能
从根本上改善口呼吸的症状。

在阻塞呼吸的上呼吸道疾病中，腺样
体肥大是导致孩子口呼吸的常见原因。 腺
样体和扁桃体是同源组织， 在孩子出生
后， 腺样体会随着年龄增长逐渐增大，一
般 3 岁多到 6 岁是增大的高峰期，青春期
以后其会逐渐萎缩。

腺样体位于鼻腔和咽中间的拐角处，
从鼻子或口腔进入气管的空气都要通过
此处。 反复受到上呼吸道感染、鼻炎、鼻窦
炎、扁桃体炎等炎症刺激，就会引起儿童
腺样体过度增生，阻塞气体通道。 而腺样
体增生又会引起周围组织出现炎症，如此
形成恶性循环，而腺样体无法自然萎缩。

目前保守治疗和手术治疗腺样体肥
大都能取得良好的效果，具体采用哪种治
疗手段，还需要医生根据儿童的情况进行
判断。 当疾病被治愈后，口呼吸症状也随
即会得到改善。

对于由鼻炎、上颌鼻窦炎导致的鼻黏
膜肿胀、鼻腔狭窄，医生会根据疾病严重
程度和类型的不同，有针对性地进行口服
药物治疗，同时也会指导患者使用鼻喷剂
等。

“通过早诊早治，这些疾病得到治愈
或缓解， 呼吸阻塞问题也就逐渐被解决
了。 鼻呼吸顺畅了，孩子就不会再用口呼
吸了。 ”阚璇说。

对于非呼吸阻塞疾病造成的口呼吸，
口腔科医师会帮助判断孩子是否存在颌
骨发育异常、牙齿咬合不良等问题。 专业
医生会根据需要， 给孩子配戴定制矫治
器，通过专业治疗阻断口呼吸。

“当然，同时也可以进行口面部肌肉
的训练，如上唇、舌部和颊部肌肉的训练，
在孩子闭嘴的情况下， 做有氧呼吸的训
练，以此来养成正常的鼻呼吸习惯。 ”阚璇
说。

除此之外，家长也可以在家给孩子进
行一些训练，辅助改善孩子的口呼吸。 比
如，鼻口呼吸训练，让孩子有意识地闭嘴
呼吸 ；唇肌功能训练 ，通过抿嘴 、吹肥皂
泡、吹乐器等，增强唇部肌肉功能和力量。

据《科技日报》

少儿患上“老年病” 当代少年如何强
近年来，高血压、高血糖、高血脂这些中老

年群体中的常见病悄悄潜入校园，盯上了少年
儿童。 如何让孩子们健康成长？

“老年病”盯上少年儿童

记者不久前在一家学校走访发现，操场上
有不少“小胖墩”。 该校校长对记者说，去年的
一次全校体检，筛查出 17 名高血压学生，主要
集中在七年级、八年级。

“有的孩子血压高压达到 160 毫米汞柱以
上，普遍都有肥胖。 ”这位不愿具名的校长说，
这些孩子不适宜长跑，往往只能在操场边的阴
凉处休息。

这种情况并非个例。 天津市 2021 年对 7.2
万名幼儿园大班儿童和 9.1 万名小学二年级学
生进行慢性病危险因素筛查，结果显示，幼儿
园大班儿童血压异常检出率 14.4%， 血脂异常
检出率 7.4%；小学二年级学生血压异常检出率
15.3%，血脂异常检出率 13.5%。

“这一比例并不低。 而且二年级学生的肥
胖、血脂异常、空腹血糖受损检出率约为幼儿
园大班儿童的两倍。 ”天津市妇女儿童保健中
心儿保指导科主任冷俊宏说，近年来，儿童高
血压、2 型糖尿病、 血脂异常等发病率不断攀
升，这些慢性疾病已不是中老年人的“专利”。

脊柱疾病在校园内也比较普遍。 北京大学
儿童青少年卫生研究所所长马军介绍说，近年
来，我国儿童青少年脊柱弯曲异常检出率有所
上升。2019 年全国学生常见病和健康影响因素
监测结果显示，中小学生脊柱弯曲异常检出率
为 2.8%。

儿童期各种慢性病不仅影响发育，还将增
加成年后相关疾病的发病风险。 “如果儿童期
血脂偏高，成年后高血压、冠心病、心脑肾功能
遭到损坏概率也极大增加，危害不容忽视。 ”冷
俊宏说。

炸鸡“热销”背后的隐忧

天津市的一家学校食堂里，复课期间最受
欢迎的是炸鸡块。

午餐开始一小会儿，三食盆的炸鸡就被扫
荡一空，还有孩子吃完跑回来要再添一些。 这
所学校的一次餐品问卷调查显示，孩子最喜欢
的食物中，炸鸡块、炸薯条、炸鸡柳位列前三。

“不良饮食习惯是青少年患‘老年病’的重
要原因。”马军说。2019 年全国学生体质与健康
调研结果显示，在此前一周中，近 90%的样本
吃过甜食，近 85%的样本吃过油炸食物；同时，
近 40%没有每天食用新鲜水果，近 20%没有每
天食用新鲜蔬菜。

另一方面，孩子们的运动量并未增加。 天
津市北辰区普育学校教学主任罗辉认为，目前

中小学体育教育主要以跳绳等技巧性运动为
主，缺乏力量训练，一些体育活动的安排本身
也相对枯燥，孩子自我坚持的意愿不强。

同时，很多家长是双职工，劳累一天后很难
再陪孩子进行体育活动。 天津一所小学不愿具
名的体育教师王老师说，“双减” 后孩子课余时
间多了，家长倾向于给孩子安排阅读、音乐等素
质拓展活动， 对于体育锻炼的重视程度仍然不
足。 “家校沟通群内，孩子读什么书、弹什么曲一
个个打卡，但分享体育活动的寥寥无几。 ”

记者去年在津晋等 7 省市进行的一次调
查问卷显示，尽管多地中小学通过体育暑假作
业的方式督促学生增加锻炼时长，但仍有将近
一半的小学生每天运动时长在 30 分钟以内，
达不到相关要求。

健康生活方式是良方

“在儿童早期进行干预，可以最大程度上
降低未来慢性病的发病风险。 ”冷俊宏说，成年
后的慢性病干预往往效果甚微，即便控制了危
险因素也难以回到疾病低风险的状态。

罗辉发现了体育课与学生健康间的密切
关系 ：初三学生 （九年级 ）相关疾病患病率较
低。 “面临中考体育测试的压力，不少学生运动
量加大，身体素质普遍提高。 ”

今年秋季学期开始施行的《义务教育体育
与健康课程标准（2022 年版）》要求，全国九年
义务教育学校各年级均要开设 “体育与健康”
课，其占总课时比例 10%—11%，仅次于语文、
数学。

罗辉呼吁， 学校应增加竞技性体育比赛，
激发孩子运动兴趣。 如篮球、足球等竞技性体
育活动，适宜作为一项终身运动来培养；跳绳、
踢毽子等则有更广泛的参与度，适合不同体质
的孩子。

一些慢性病与超重肥胖关系密切。 为了遏
制儿童青少年超重肥胖的增长趋势，天津市卫
生健康委员会等六部门联合开展防控，以 2002
年至 2017 年超重率和肥胖率年均增幅为基
线，力争到 2030 年将全市 18 岁以下儿童青少
年超重率和肥胖率年均增幅在基线基础上下
降 80%。

家长是儿童青少年健康第一责任人。 天津
市疾病预防控制中心非传染病预防控制所注
册营养师潘怡呼吁，家长要合理搭配孩子日常
饮食，减少油炸、烧烤等烹调方式，控制油、盐、
糖使用量，引导儿童不挑食、不偏食，少吃各种
加工零食，少喝或不喝含糖饮料。

马军还提醒，家长要做好儿童青少年体重
及生长发育监测， 定期为孩子测量身高和体
重，做好记录，必要时及时咨询专业机构，并在
专业人员指导下采取干预措施。

据新华社


