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新华社北京 3 月 29 日电（记者陈聪、黄筱、
董小红、蔺娟、赵丹丹）疫情当前，分餐制再度成
为热词。早在 2003 年“非典”疫情之后，社会就
曾兴起分餐热。伴随此次新冠肺炎疫情暴发，
分餐制再度进入社会视野，而与共餐密切相关
的幽门螺旋杆菌也再度引起人们关注。

为何幽门螺旋杆菌有“一人得病，全家感
染”之说？它对人体的危害究竟有多大？“餐桌
革命”对防控食源性疾病有何作用？

感染率超 50%：一人得病，全家易感？

幽门螺旋杆菌（Hp）是一种革兰阴性微需
氧杆菌，是全球范围内高感染率的慢性感染性
致病菌。据调查数据显示，我国幽门螺旋杆菌
成人感染率高达 50-60%。

为何我国会有如此高的感染率？专家指
出，“口—口”传播和“粪—口”传播是 Hp 的主
要感染途径。前者即经由唾液传播给他人，后
者即通过肠道随粪便排出传播。具体来说，平
时长辈在给小孩喂饭时先自己咀嚼等行为，都
会导致幽门螺旋杆菌的传染。

浙江省人民医院感染病科主任潘红英举了
一个很形象的例子：半年前，一位患有口臭的病
人前来就诊，排除其他原因后，潘红英建议他去
做 Hp 筛查，检查结果呈阳性。经过用药后，患
者得到治愈，检查结果呈现阴性。但最近，这位
患者又来了，Hp 检查结果复阳。一问才知，他
们是四口之家一起用餐，所以这名患者应是在
治愈后，因为共餐而再次被传染。共餐与幽门
螺旋杆菌传播的关系可见一斑。

潘红英说，“一人得病，全家传染”的例子屡
见不鲜。究其原因，就是因为家庭共餐制导致
幽门螺旋杆菌通过唾液传染。此外，吃饭时用
自己的筷子夹菜，也会增加共餐者的感染风险，
而幼儿与老人更为易感。

胃中“幽灵”关乎群体健康

幽门螺旋杆菌的危害有多大？成都市第三

人民医院胃肠微创中心医生伍映鑫说，Hp
和一些上消化道疾病发生有紧密联系，是慢
性胃炎、胃十二指肠溃疡的重要致病因素，与
胃癌、胃黏膜相关淋巴组织淋巴瘤的发生密
切相关。

据世界卫生组织报告， Hp 感染者患胃
癌的危险性可增加 2 至 3 倍，而在发展中国
家，约有 6 3 % 的胃癌病例与 H p 感染
有关。

此外，幽门螺旋杆菌的“战斗力”也很
强。除胃黏膜外，人的唾液、牙菌斑和粪便
中，都有 Hp 的“身影”。伍映鑫说，宿主
感染 Hp 后，它可通过多种机制导致胃黏膜
损伤，包括 Hp 定植、损害胃黏膜屏障、炎
症与免疫反应、毒力基因造成的损害、感染

后胃泌素和生长抑素调节失衡所致的胃酸分
泌异常等。

北京协和医院消化内科副主任李景南
说，尽管多数 Hp 感染者并无症状和并发症，
但几乎所有 Hp 感染者都存在慢性活动性胃
炎，可在部分患者中引起消化不良症状。

伍映鑫说，鉴于幽门螺旋杆菌与多种癌
症、炎症发生密切相关，因此一旦出现泛酸不
适、饱胀等消化道症状，要及时就诊。而幽门
螺旋杆菌的预防尤其重要，其中最重要的方
式就是实行餐具的消毒，推行公筷制、分
餐制。

“餐桌革命”势在必行

要避免幽门螺旋杆菌的人际传播，共餐

制的危害不应忽视。潘红英说，除幽门螺旋
杆菌外，共餐制还可能会引起多种疾病的传
播，比如甲肝、霍乱、戊肝、细菌性痢疾、伤寒、
肠结核、脊髓灰质炎等，这些疾病在共餐的情
况下都有传播风险。

多位专家指出，随着疫情促使分餐制再
度成为热词，我们应该借此机会推行“餐桌革
命”，守护“舌尖上的健康”。

然而，这场“餐桌革命”也引起了一些
争议。

半年前，65 岁的退休职工李阿姨从老家
到杭州照顾孙子，因为一直有胃痛的毛病，儿
子特意带她去医院做胃肠道相关检查，没想
到却被查出幽门螺旋杆菌阳性，为了避免把
疾病传染给其他家人，儿子提出家里用餐使
用公筷，但李阿姨却觉得无法接受，“一家人
还要用公筷、分碗碟，实在是太生分了，像外
人一样。”

潘红英就此指出，国人的这种传统习惯
从传染病上说，其实是一种“餐桌污染”，
因为这种方式存在病毒细菌交叉感染的
可能。

伍映鑫说，一些老年人确实可能会对分
餐不适应，因此在推广“餐桌革命”过程中，科
普宣传与制订规范同样重要。

他说，我们需要把幽门螺旋杆菌的危害、
传播途径给老人说清楚，相信能听明白的老
人都会同意分碗筷、适度分餐。即使在家中，
也最好实行公筷制，减少细菌病毒的相互传
染。吃饭使用专碗专筷、夹菜使用公筷母勺
的方式，尽量不要相互夹菜，这样是能够避免
细菌病毒交叉传染的。

吉林大学公共卫生学院营养与食品卫生
教研室主任刘雅娟也提出，“餐桌革命”与个
人健康息息相关，应该将“餐桌革命”作为培
养文明健康的生活方式、提升国民营养健康
素养的重要途径，这对于推进实施健康中国
行动的有关举措也很有益处。

正如西安交通大学副校长、医学部主任
颜虹所说，从新冠肺炎疫情中，我们得出的
经验和教训之一，就是被事实无数次证明正
确的“预防为主”，特别是预防传染性疾
病，分餐制、不随地吐痰，是重要的预防传
染病方法。所以，我们号召大家：立即行动
起来，实行分餐制，养成文明健康的生活
方式。

别让胃中“幽灵”横行，“餐桌革命”迫在眉睫

分餐难在哪儿：专家谈改变不良用餐习惯
新华社北京 3 月 29 日电（记者温竞华、王

秉阳）一场新冠肺炎疫情重新激起了大众对用
餐健康风险的关注，幽门螺旋杆菌这个熟悉又
陌生的名词也不断被提起。专家表示，小小细
菌不容忽视，改变不良用餐习惯势在必行。

“幽门螺旋杆菌感染是胃炎、消化性溃疡的
主要原因，也是胃癌的高危因素，我国成人感染
率高达 50-60%，这意味着每两个人里就有一
个携带者。”中国医学科学院肿瘤医院胰胃外科
副主任赵东兵介绍，这种细菌的传播与卫生、用
餐习惯直接相关。

他说，幽门螺旋杆菌可以在排泄物里存活，
如果带有细菌的排泄物污染了食物、水源等，就
会造成传播风险。农村地区粪便污染造成的幽
门螺旋杆菌感染较多。

在城市，幽门螺旋杆菌感染的家庭聚集倾
向比较明显，经常是全家大人、小孩都感染，元
凶就是共餐中的唾液传播：感染者胃中的幽门
螺旋杆菌可能会返流到口腔，不刷牙等不良的
口腔习惯引起的牙菌斑、牙结石里也会有幽门
螺旋杆菌。

“好多人习惯用沾过自己唾液的筷子给他
人夹菜。这是表达热情，实际上，给他人带去了
健康风险。这就是我国幽门螺旋杆菌感染者比

例较高的一个原因。”赵东兵说。
而幽门螺旋杆菌容易被忽视同时也很危

险的一点在于，很多无症状感染者并不知晓
自身情况，在不知不觉中通过共餐传播了
细菌。

近年来，随着人们生活水平提高，各地流
行起一村一镇或百人千人大型聚餐，北京大
学公共卫生学院副院长王培玉表示，此类做
法有诸多危险，不应提倡。一方面，大聚餐人
多近距离接触，很容易造成疾病传播，交叉感
染；另一方面，厨师需要在短时间内做大量饭
菜、使用大量餐具，食品卫生与安全很难
保证。

非典时就已有行业协会和公共卫生专家
呼吁改掉传统的共济一桌、共食一盘的共餐
制，新冠肺炎疫情让“分餐”说再度回归人们
视野。有专家表示，分餐虽然对疾病的预防有
帮助，但也要考虑到它所带来的人与人之间
的情感疏离。此外，中餐的烹调形式使得分餐
实施起来较为麻烦。

王培玉认为，提倡分餐不具有强制性，所
以执行上存在困难。但要打破固有习惯、养成
新的文明习惯需要长期、耐心的国民健康
教育。

那么，改变用餐中的不良习惯要从哪里
开始？

“在聚餐时努力提倡一人一餐盘，如果做
不到，使用公筷、公勺也能够大幅降低疾病传
播的可能。”王培玉说。经过近年来相关行业
协会的大力提倡，公共场合聚餐已经有了一
定规范。很多饭店会主动为顾客摆上公筷和
公勺，在一定程度上推动了公众养成健康卫
生的用餐意识。

中国中医科学院广安门医院脾胃病科主
任医师陶夏平提出，各单位、公司和学校在鼓
励自带餐具的同时，可健全相关配套设施，在
食堂配备专人专用的餐具柜，为大家用餐提
供方便。

居家用餐又该如何培养正确习惯？固定
餐具很重要。赵东兵建议，每位家庭成员（尤
其是小孩）要有自己固定使用的碗筷勺，可以
从颜色或形状上有明显区分，避免混用。

有条件和意愿的家庭，还可以在饭菜出
锅后，直接分到每位家庭成员的盘子里，“不
仅能更好地避免病菌传播，还有助于均衡营
养，限定食量，避免暴饮暴食。”陶夏平说，规
范刷牙、饭前便后洗手、尽量不吃生冷或未煮
熟的食物等也十分必要。

“给孩子喂食时，大人不要用嘴吹食
物，更不要用嘴尝试或咀嚼食物后再喂给
孩子；孩子每次吃东西前都要洗手，吃饭时
不玩玩具；保持就餐环境卫生，让孩子坐在
餐椅上吃饭，大人不要追着孩子喂饭。”北
京大学公共卫生学院妇幼卫生学系主任王
海俊说。

赵东兵提示，家庭用餐不能忽视餐具消
毒，应定期高温煮沸消毒或使用消毒柜消毒，
“日常普通的清洗无法保证把细菌完全杀灭，
必须经过高温消毒或消毒碗柜消毒才能杀灭
掉。”

舌尖防“疫”：幽门螺旋杆菌可能导致这些疾病 扫描右侧二维码，观看新华
社微视频《一筷之间》。

新华融媒选粹

为促进分餐制的推行，新华网推出创意视频《一
“筷”之间》。视频选取哈尔滨、南京、北京、重庆等四个
城市发生的四个小故事，并以公筷的口吻，诉说使用公
筷的重要意义，提倡公众关注自身、家
人与朋友安全，用公筷、分餐制、双筷
制让相聚变得安全、安心。

分分餐餐而而失失 ““筷筷””来来行行动动

围桌共食的就餐方式隐藏着巨大健康风险，给病
毒传播提供了便捷的途径，在此倡议公勺公筷，绿色用
餐。来，通过这个动漫小视频了解一下。

扫描二维码，观看新华社动
漫视频《公勺公筷 绿色用餐》。

公公勺勺公公筷筷 绿绿色色用用餐餐

新华社北京 3 月 29 日电（记者王秉阳、屈
婷）新冠肺炎疫情期间，很多人也留意到了舌尖
防“疫”。近年来，幽门螺旋杆菌感染的问题越
来越受重视，幽门螺旋杆菌可能导致哪些疾病？
该怎样有效预防和治疗？

“幽门螺旋杆菌感染者，多数感染者并无症
状和并发症，但几乎均存在慢性活动性胃炎，亦
即幽门螺旋杆菌胃炎。”北京协和医院消化内科
主治医师严雪敏表示，感染者中约 15%-20%
发生消化性溃疡，5%-10% 发生消化不良，约
1% 发生胃恶性肿瘤。

幽门螺旋杆菌是一种微需氧革兰阴性杆
菌，呈螺旋状，可以通过口口传播和粪口传播，
是一种能够在人体胃内长期定植并导致慢性炎
症的细菌。严雪敏表示，我国幽门螺旋杆菌高
感染率可能与共餐习惯有关。

由于幽门螺旋杆菌感染多是“病从口入”。
因此严雪敏表示，践行日常生活中保持健康的
生活方式如不熬夜，注意个人卫生，避免体内
菌群失调，维持自身内环境稳定，最根本地避
免患上幽门螺旋杆菌相关性疾病。

严雪敏建议，预防幽门螺旋杆菌感染可
以注意以下几个方面：勤洗手，尤其是餐前
便后洗手；有幽门螺旋杆菌感染者，应主动
与他人分餐；聚餐时，提倡使用公筷公勺。

如果怀疑感染了，如何检测呢？中国医学

科学院肿瘤医院副主任医师边志民说，首先
推荐做粪便幽门螺旋杆菌抗原检测，其次是
C-13 尿素呼气实验，如果做胃镜可以进行快
速尿素酶检测，还可以观察有无胃炎、胃溃
疡、胃癌等情况。

如果体检查出幽门螺旋杆菌阳性，该怎
么办？边志民表示，不需要过度紧张，绝大多
数人可以通过两周以内的口服药物治疗达到
细菌根除。但医学界认为，病菌并非一定需
要根除，要与医生就自身指征探讨后决定。
“应该积极预防，如果检测出阳性，建议遵从
医嘱进行治疗。平时应养成良好的洗手习
惯、多分餐。”

民以食为天，有着五千年文化底蕴
的中华饮食文化博大精深。从前，围桌
而坐，讲究的是团圆和美；而今，人们发
现“万筷齐发”还会带来细菌、病毒以及
巨大的感染风险。为了小家大国的生命
安全和身体健康，分餐制势在必行。

我国是幽门螺旋杆菌感染率非常严
重的国家之一。因为传染性强，流行病
学调查显示平均感染人群已超 50% 。
专家认为，中国之所以胃癌发病率高，跟
幽门螺旋杆菌的感染率高有直接关系，
而高感染率又跟我们的合餐方式密切相
关。这促使我们不得不对既有饮食习惯
进行一场大反思。

许多人认为，合餐是老祖宗传承下
来的饮食习惯，不好改、改不好、不改好。
事实上，分餐制并非西方人专利，其发明
人正是华夏祖先。早在商周时期，上至
宫廷、下至市井都采用分餐制，周天子
“九鼎八簋”、诸侯“七鼎六簋”，许多历史
壁画也描绘了一案一人、分餐而食的场
景。到了唐宋，因胡人高脚桌、高脚椅的
引进，围桌而坐才初露头角。直至清朝
的“满汉全席”，合餐制才彻底流行。可
见，分餐制并非西方“舶来品”，也并不违
背中国传统文化。

共用一桌菜，病毒跑得快。专家提
醒，在海外疫情持续爆发、国内疫情尚未
消除之际，合餐不仅存在新冠病毒通过
餐具、唾液传播，进而引发疫情“二度抬
头”的隐患；而且放之长远，即便疫情过
去，“万筷齐发”依然是幽门螺旋杆菌、甲
肝等借助混用碗筷蔓延的“帮凶”。聚餐
追求的不仅是味道，也应兼顾安全。

随着全国复工复产按下“播放键”，
餐饮业陆续恢复堂食。一些餐饮从业者
认为，堂食分餐，西餐、快餐、火锅等相对
容易，难度最大的是传统中餐。中国菜
肴讲究色香味俱全，即便摆型，也是传递
中国菜肴之美的必要元素。不可否认，
分餐制会在一定程度上破坏菜品的整体
美观，会给上菜平添一道新流程，服务人
员工作量变大，餐饮企业用人成本、餐具
成本也会增加。

然而，凡是改变中出现的问题，都可
以借助变通加以解决。让美味佳肴可品尝、可欣赏、可传
情，需要给用餐方式来一次大升级：对于供餐者，要多创造
一些适合分餐的特色菜品，隔离餐具不隔爱；对于摆餐者，
要适时将菜肴分类，对于不适合分餐的菜品及时配置公勺
公筷；对于用餐者，最重要的是提高卫生意识，在取用合餐
菜肴时坚决不直接使用自己的餐具。只要安全、文明的就
餐理念深入人心，使用公筷、公勺形成习惯，“改不好”的分
餐之虑并非难以破题。

以疫情为契机，形成现代饮食文化的更高文明，分餐制
不仅是应急之需，更应是长久之计。

（记者王琳琳）新华社北京 3 月 29 日电
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警惕幽门螺旋杆菌
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