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老年肺炎症状不典型，
更需警惕

在人生的金秋时节，老年人往往更加注重身体的保养与健康。然而，有一种疾病却悄然威胁着他们的安

康——老年人肺炎。与年轻人相比，老年人肺炎的症状往往不那么典型，这使得它更加隐蔽，也更容易被忽视。
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揭示肺炎的多样面貌

肺炎的首要分类方式是基于其

病因，这一分类方法直接关联到肺

炎的预防、诊断和治疗策略，因此

尤为关键。

（1）感染性肺炎。细菌性肺

炎：最为常见，如肺炎链球菌肺

炎、金黄色葡萄球菌肺炎等，这类

肺炎通常起病急骤，伴有高热、咳

嗽、咳痰等症状。病毒性肺炎：

近年来，随着流感病毒的变异和新

型冠状病毒的爆发，病毒性肺炎日

益受到关注，其症状多样，轻重不

一，从轻微感冒样症状到严重呼吸

衰竭均可出现。真菌性肺炎：多由

吸入真菌孢子或菌丝引起，常见于

免疫力低下的患者，如长期使用免

疫抑制剂或患有糖尿病等基础疾病

的人群。支原体、衣原体肺炎：这

类肺炎症状相对较轻，但病程较

长，易反复发作。

（2）非感染性肺炎。吸入性肺

炎：由于误吸胃酸、食物或其他异

物入肺而引起，常见于老年人、醉

酒者或昏迷患者。放射性肺炎：因

胸部放射治疗导致肺部组织受损而

引发，多见于肿瘤放疗患者。药物

性肺炎：某些药物如抗生素、抗肿

瘤药物等可引起肺部炎症反应，停

药后多可缓解。

除了病因分类，肺炎还可根据

其在肺部的解剖部位进行划分，这

有助于医生更精确地定位病灶，制

定治疗方案。大叶性肺炎：主要累

及一个或多个肺大叶，多由肺炎链

球菌引起，表现为肺实变和大量渗

出。小叶性肺炎：以肺小叶为单位

发生炎症，多由金黄色葡萄球菌等

化脓菌感染所致，病灶散在，易反

复发作。间质性肺炎：病变主要累

及肺间质，导致肺换气功能障碍，

多见于病毒性肺炎、支原体肺炎及

某些自身免疫性疾病。

老年人肺炎的隐蔽性

提到肺炎，人们往往会联想

到高热、咳嗽、咳痰等典型症状。

但在老年人身上，这些症状往往不

那么明显。由于老年人身体机能衰

退，免疫力减弱，他们对感染的反

应能力也大大降低。因此，老年人

肺炎可能仅仅表现为轻微的乏力、

食欲不振、精神萎靡，甚至没有明

显的呼吸道症状，这种隐蔽性使得

老年人肺炎在早期很容易被误诊或

漏诊，从而延误了最佳治疗时机。

老年人肺炎的不典型症状多

种多样，包括但不限于以下几点：

（1）轻微发热或无明显发热。由

于老年人体温调节功能下降，即使

体内存在严重感染，体温也可能只

轻微升高或保持正常；（2）消化

道症状。如恶心、呕吐、腹泻等，

这些症状容易让人误以为是胃肠道

疾病；（3）意识障碍。部分老年

人可能出现嗜睡、昏迷等精神神经

症状，这往往是病情危重的信号；

（4）呼吸频率加快或呼吸困难。

虽然不如年轻人明显，但仔细观察

仍能发现老年人呼吸时的急促或费

力。

老年人之所以成为肺炎的高发

人群，原因主要有以下几点：基础

疾病多，高血压、糖尿病、冠心病

等慢性疾病在老年人中十分常见，

这些疾病降低了他们的抵抗力；免

疫力减弱，随着年龄的增长，老年

人的免疫系统功能逐渐下降，对病

原体的清除能力减弱；呼吸道防御

功能降低，老年人的呼吸道黏膜萎

缩，纤毛运动减弱，使得病原体更

容易在呼吸道内定植并引发感染。

鉴于老年人肺炎的隐蔽性和

不典型性，我们更应提高警惕，做

到早发现、早治疗。以下几点建议

或许能对您有所帮助：定期体检，

通过定期体检，可以及时发现老年

人身体的异常情况，为治疗赢得宝

贵时间；关注细节，家人应密切关

注老年人的日常表现，一旦发现他

们出现乏力、食欲不振、精神萎靡

等症状，应及时就医检查；加强防

护，在流感高发季节，老年人应尽

量避免前往人群密集的场所，外出

时佩戴口罩，勤洗手，保持良好的

个人卫生习惯。


