
中等职业教育护理专业“双元”新形态教材

内科护理

第 十一 章 传染病病人的护理



内科护理

第三节
细菌性痢疾病人的护理

第十一章 传染病病人的护理

主讲人：XXX



患者，男，24岁。发病前2天曾在街边小摊处吃海鲜烧烤等食物，

1天前突然出现畏寒、高热，继而出现腹痛、腹泻，初为稀便，后转为

脓血便，每日十多次，每次量少，腹泻前均有腹痛，伴里急后重，同

时有头晕、乏力、食欲下降、恶心等症状。

护理检查：T 39.0℃,P 96次/分，R 20次/分，BP 105/65mmHg；神

清，左下腹有压痛，肠鸣音亢进。

临床诊断：细菌性痢疾。

导入情景
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1.列出该病人的主要护理诊断/问题。

2.说出病人的护理内容。

3.为病人家属进行用药指导。

工作任务
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知识目标：

1.了解细菌性痢疾的病原学、流行病学特点和发病机制。

2.熟悉细菌性痢疾的临床表现及实验室检查结果。

3.熟悉细菌性痢疾的诊断要点和治疗要点。

能力目标：能根据病人的临床表现实施整体护理。

素质目标: 具有同理心, 关心、 尊重病人。

学习目标
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重点
1.细菌性痢疾流行病学特点、典型菌痢与中毒型菌痢临床特点
2.常用护理诊断、护理措施及健康教育

难点
 1.中毒型菌痢的发病机制
 2.护理评估与措施

    

重点难点
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细菌性痢疾(bacillary dysentery)简称菌痢，是由志贺菌
(也称痢疾杆菌)引起的肠道传染病。
 本病以直肠、乙状结肠的炎症与溃疡为主要病变，以腹痛、
腹泻、里急后重和黏液脓血便为主要表现，可伴有发热及全身
毒血症状，严重者可有感染性休克和(或)中毒性脑病。

概念
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①、革兰染色阴性杆菌

②、按其抗原性质的不同，可分为四群：A（痢疾志贺菌）、B（福氏

志贺菌）、C（鲍氏志贺菌）、D（宋内志贺菌）47个血清型。我国以B群

（福氏志贺菌）最常见，约占70％。

③、对理化因素的抵抗力低，对化学消毒剂敏感

病原学
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（二）流行病学

（1）传染源   急、慢性菌痢患者和带菌者

（2）传播途径   经消化道传播

（3）易感人群   普遍易感。

（4）流行特征 夏秋季多发，多见于卫生条件较差地区

护理评估
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（一）健康史

（1）接触史  近几天是否有不洁饮食情况，发病前是否与痢疾
患者有过接触，当地是否有菌痢流行，是否到过菌痢流行区。
（2）接种疫苗史  是否接口服过痢疾杆菌活菌苗。

护理评估
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（二）身体状况

潜伏期1～2天，短者数小时，长者可达7天。根据临床表现可分为急性

菌痢和慢性菌痢。

护理评估
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（二）身体状况
急性菌痢

护理评估
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起病急，高热
伴畏寒、寒战，
继而出现阵发
性腹痛、腹泻
和里急后重

普通型(典型):
无全身毒血症
状、肠道症状
较轻

轻型(非典型)
多见于老年、
体弱、营养不
良患者，急性
发热，腹泻每
天30次以上

重型
-休克型(周围循
环衰竭型)
- 脑型(呼吸衰竭
型)
- 混合型

中毒型1

1 2 3 4



（二）身体状况
慢性菌痢

护理评估
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 半年内有痢疾史，

常因诱发急性发作，

可出现腹痛、腹泻、

脓血便

慢性迁延型:

急性菌痢发作后，

迁延不愈，常有腹

痛、长期腹泻或腹

泻与便秘交替、稀

黏液便或脓血便

急性发作型

 1年内有痢疾史，无

临床症状，大便培

养可检出志贺菌

慢性隐匿型



(三)心理-社会状况

急性菌痢起病急、症状重，因发热、头痛、全身毒血
症状及肠道症状明显，尤其是出现休克和呼吸衰竭等情况，
常使病人出现紧张和惊恐不安；慢性菌痢病程长迁延不愈，
病人常出现心情烦躁、焦虑等不良情绪。

护理评估
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（四）辅助检查
1.一般检查

（1）血常规  （2）粪便常规  

2.病原学检查

（1）细菌培养（2）特异性核酸检测

3.结肠镜检查

护理评估
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（五）治疗要点

1．急性菌痢  目前成人菌痢首选喹诺酮类药物，常用诺氟沙星、环丙沙星
等，但儿童、孕妇及哺乳期应慎用。中毒性菌痢的治疗应选用有效药物静脉滴
注。对症治疗：降温、镇静；抗休克；降颅压；防治呼吸衰竭等。

2．慢性菌痢 通常宜联合2种不同类型的抗菌药物，疗程10～14天并重复
1～3个疗程。亦可用药物保留灌肠治疗。

护理评估
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常见护理诊断/问题
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1、疼痛 腹痛，与细菌毒素作用于肠壁自主神经，引起肠痉挛有关。
2、有感染的危险  与痢疾杆菌经消化道传播（主要经粪-口传播）有关。
3、体温过高   与痢疾杆菌释放内毒素影响体温中枢有关。
4、腹泻  与肠黏膜炎症渗出及肠蠕动增强有关。
5、组织的是灌注无效  与中毒性菌痢导致微循环障碍有关。
6、潜在并发症  惊厥、脑疝。
7、焦虑 与病程迁延不愈有关。



护理目标
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1、病人体温逐渐恢复正常。

2、减轻患者疼痛，使之尽量舒适。

3、改善病人的营养状况，保证体液充足。

4、病人能了解疾病的相关知识。

5、病人能积极配合治疗及护理。

6、避免并发症的发生。

7、病人焦虑感减轻，情绪稳定。



护理措施

（一）一般护理
1、隔离防护  管理传染源，确诊后按消化道隔离，隔离至临床症状消失

后1周，或者培养至少连续3次阴性。

2、休息与活动  频繁腹泻、全身症状严重的患者应卧床休息，提供良好

的休息环境。
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护理措施

（一）一般护理
3、饮食护理  严重腹泻伴呕吐者可暂禁食，静脉补充所需营养，使肠道得到充

分休息。能进食者，以进食高热量、高蛋白、高维生素、低脂、少渣、少纤维

素，易消化清淡流质或半流饮食为原则。病情好转后可由流质半流质饮食逐步

过渡至正常饮食。
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护理措施

（一）一般护理
4、皮肤护理  每次排便后清洗肛周，每天用温水或1：5000高锰酸钾溶液坐浴，

防止感染。伴里急后重严重者，排便时不要过度用力，以免发生脱肛，发生脱

肛时可戴橡胶手套助其回纳。
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护理措施

（二）、病情观察
密切观察体温、排便、生命体征、脱水体征、出入量、饮食情况、

体重、治疗效果
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护理措施

（三）、用药护理
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1、遵医嘱给予有效抗菌药，观察疗效及不良反应。
2、喹诺酮类药物的不良反应主要有头痛、呕吐、腹痛、腹泻、皮疹、过
敏反应、胃肠道反应、肾毒性及粒细胞减少等。
3、阿托品类药物不良反应主要有口干、心动过速、视物模糊及尿潴留等。



（四）、对症护理
1、高热 物理降温或遵医嘱使用退热剂，控制体温在37℃左右；

2、腹痛护理  腹部置热水袋热敷，解除肠道痉挛，必要时遵医嘱用阿托

品、颠茄合剂解痉止痛，不使用止痛剂。

护理措施
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（四）、对症护理
3、腹泻护理  合理使用抗生素，酌情补充水电解质，禁用止泻药。排便

后温水清洗肛周，必要时使用润滑剂以减少对肛周皮肤的刺激。

4、休克型迅速补充血容量；惊厥者防止外伤和舌咬伤，保持安静，避免

声光的刺激，遵医嘱给予地西泮、水合氯醛或苯巴比妥钠。

护理措施
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五、心理护理
 关心体贴病人，耐心向病人解释腹痛，腹泻、里急后重等

发生的原因；

 进行相关知识教育，告知家属不要将焦虑、紧张的情绪影

响病人；

 说明本病经过积极治疗可以治愈和康复的，鼓励病人树立

战胜疾病的信心。

护理措施
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六、健康教育
1. 生活指导 做好饮水、 食品、 粪便的卫生管理及防蝇灭蝇工作, 改善环境卫

生条件。严格执行食品卫生管理法及有关制度, 凡从事食品加工或生产及饮食

服务的人员, 在工作时必须勤洗手。 从事服务性行业(尤其饮食业)者定期健康

检查, 发现慢性带菌者应暂时调换工种, 接受治疗。 养成良好的个人卫生习惯, 

餐前便后洗手, 不饮生水, 禁食不洁食物, 把住“病从口入”关。

护理措施
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六、健康教育
2. 疾病知识指导
 菌痢病人应及时隔离、 治疗, 粪便消毒对于传染源的控制极为重要, 应向病

人及家属说明。

 遵医嘱按时、 按量、 按疗程坚持服药, 争取急性期彻底治愈, 以防转变为

慢性菌痢。

 慢性菌痢病人可因进食生冷食物、 暴饮暴食、 过度紧张和劳累、 受凉、

情绪波动等诱发急性发作, 应注意避免诱发因素。

 加强体育锻炼, 保持生活规律, 复发时及时治疗。

 在痢疾流行期间, 易感者可口服多价痢疾减毒活菌苗, 提高机体免疫力。

护理措施
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护理评价
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  病人体温是否逐渐恢复正常，是否减轻痛苦，基本满足舒适要求。

 皮肤完整性是否完好，排便次数是否减少、有无脓血便、有无脱

水，有无电解质紊乱，营养状况是否改善。

 是否了解疾病的相关知识；能否积极配合治疗及护理。

 焦虑感是否减轻，情绪是否稳定。

 组织器官灌注是否良好；并发症是否得到有效防治。



小结
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