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天多次能行掌指关节屈曲90。的屈伸运动。指间关 

节：护士将食指指尖垫于患者远指间关节掌侧，拇指 

轻压患者指尖，在掌指关节伸直位下尽力使患者远 

指间关节屈曲。将食指指尖垫于患者近指间关节掌 

侧，拇指轻压患者远指间关节背侧，在掌指关节伸直 

位下尽力使患者近指问关节屈曲，行手指指间关节 

屈伸运动。 

1．3 结果 经治疗患者手功能恢复满意，康复最快 

术后20 d即重返工作岗位，最晚术后53 d重返工作 

岗位，要求患者每3～4周复诊，指导下一步的功能 

锻炼。 

2 体 会 

为促进手功能恢复，目前多采用早期手术治疗 

深度烧伤，明显缩短了愈合时间，为功能康复赢得时 

间。不少患者手术成功，但因锻炼较晚，其功能受 

限。我们对深度手烧伤患者的康复锻炼贯穿于治疗 

过程中，指导手部各关节活动，减少肌腱粘连和挛 

缩，缩短了功能恢复时间。 
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聚集性发生恙虫病的病情特点及护理体会 
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恙虫病是由恙虫病东方体通过恙螨幼虫传播的 

急性发热发疹性传染病 引̈，以高热、皮疹、焦痂或溃 

疡、淋巴结肿大等为主要特征。在短期内，我科收治 

聚集发病的恙虫病 9例，不仅具有上述临床特点，而 

且焦虑和恐慌情绪特别明显。我们针对这些患者的 

心理和临床特点积极采取适当护理措施，有效地保 

证了其顺利康复。现将病情观察要点及护理体会总 

结如下 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 聚集性发病的9例恙虫病有同时 

在安徽省滁州市某山区野外集体居住和活动史，年 

龄 19～23岁。在院外平均发病 2周而未得到确诊， 

普遍存在焦虑和恐慌情绪。人院后经详细采集流行 

病学史、症状、体征，并经胶体金免疫色谱法(CIA) 

法检查，迅速得到确诊。畏寒或寒战者 占 77．8％ 

(7／9)；发热病例占100％(9／9)，其中5例体温高达 
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2．护理部 

39．5～40~C；头痛者占66．7％(6／9)；全身酸痛者占 

88．9％(8／9)；皮疹 占77．8％(7／9)；淋巴结肿大 占 

88．9％(8／9)；发现恙螨咬伤者占77．8％(7／9)，其 

中表现为焦痂者 占44．4％(4／9)，焦痂已脱落并形 

成溃疡者占33．3％(3／9)；恙虫病东方体抗体阳性 

者占100％(9／9)。住院时间8～10 d。 

1．2 方 法 

1．2．1 心理护理 本病起病急，如不仔细检查，易 

误诊为上呼吸道感染等其他发热发疹性疾病而延误 

治疗。9例患者平均在院外误诊时间达 2周，焦虑 

和恐慌情绪明显。在确诊为恙虫病后，患者又因对 

本病的病因、病情特点、传染性、治疗措施和临床预 

后缺乏认识，加之入院初期对医院环境和人员感到 

陌生，因而又增加了新的焦虑和恐慌感。针对上述 

心理特点，我们在治疗和护理过程中对患者给予耐 

心细致的心理疏导，加强关于恙虫病的健康教育，向 

患者讲解本病的原因是恙虫病东方体，人体在野外 

活动时被恙螨叮咬而传染，而在 日常生活中人和人 

之间不会发生直接传播 ，发热等不适在治疗后可迅 

速消失 ，痊愈后不 留后遗症 ，预后 良好 。患者在接受 

了上述心理疏导和健康教育后，思想负担得以解除， 
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主动积极地配合治疗和护理。 

1．2．2 高热的观察和护理 本组 9例均有不同程 

度的发热，其中体温在 39～40~C之间者5例，体温 

在38～38．9~C之间者 4例。给予每 4 h测体温 1 

次。体温≥38．5℃时，给予头部置冰袋降温；体温≥ 

39℃时，给予温水或乙醇擦浴，但有皮疹时不宜应用 

乙醇擦浴；物理降温后 30 min复测体温。结果无一 

例患者因高热不退而需使用退热剂。鼓励患者多饮 

水，进食易消化的流质或半流质饮食。 

1．2．3 头痛及全身酸痛的观察和护理 6例有头 

痛，在发热时最为明显。其中4例轻到中度头痛，在 

体温降低后可自行缓解；2例剧烈头痛，予以服用吲 

哚美辛25 mg后头痛可缓解。8例有程度不等的全 

身酸痛，发热时明显。多西环素治疗 2～3 d后，患 

者的头痛及全身酸痛均很快减轻直至消失。 

1．2．4 皮肤焦痂、溃疡及皮疹的观察和护理 7例 

有焦痂或溃疡，分布在耳后、发际、腋窝、季肋部、阴 

囊等处，直径0．4～0．8cm。护理上指导患者注意局 

部皮肤(特别是焦痂或溃疡部位)清洁卫生，勿强行 

撕脱痂皮，应任其自行脱落。剪短指甲，防止抓破皮 

肤造成感染。对溃疡未愈的患者，局部保持清洁，同 

时可涂抹0．5％碘伏以防继发感染。7例出现皮疹， 

为散在红色斑丘疹，压之褪色，主要分布在面部、躯 

干及四肢，无疼痛，微痒或不痒。平均人院3 d后 自 

行消退。嘱保持皮肤清洁卫生。 

1．2．5 药物治疗的观察及护理 本组 9例均口服 

多西环素(强力霉素)治疗。使用多西环素治疗时， 

注意观察血象等变化。无一例患者出现服药不良反 

应。 

1．2．6 并发症的观察与护理 严重的恙虫病可出 

现弥散性血管内凝血(DIC)、感染性休克及多器官 

功能障碍等并发症。我们在护理上密切观察体温、 

脉搏、呼吸、血压、神志、尿量等生命体征的变化，未 

发生上述并发症。 

1．2．7 出院指导 搞好室内外环境卫生，清除杂 

草，灭鼠，消灭恙螨孳生地。喷洒灭虫剂，杀灭恙螨。 

在恙虫病流行季节，野外活动时应充分做好个人防 

护，避免在草丛中坐、卧，束紧袖口，必要时可在外露 

的皮肤上涂抹驱避剂(5％邻苯二甲酸二甲酯)以防 

恙螨叮咬；野外作业归来后，应立即洗澡更衣 。 

2 结 果 

在做好综合护理的同时，采用多西环素(200 

mg，口服，i次／d，共 7 d)治疗，并给予输注葡萄糖 

液、补充电解质和维生素、预防心力衰竭和弥散性血 

管内凝血等综合治疗。9例恙虫病经上述积极治疗 

和护理，畏寒、寒战、发热、皮疹、头痛等在 2～4 d内 

消失，淋巴结在 3～6 d内明显缩小；虫咬伤皮肤基 

本愈合；无一例出现继发细菌感染等并发症。 

3 讨 论 

以往在安徽省滁州地区虽有恙虫病的报道 J， 

但当地医护人员对本病认识还是不够，易将本病误 

诊为发热待查、上呼吸道感染、水痘、伤寒、败血症等 

疾病，从而给予不合理的抗感染治疗。我们通过仔 

细的流行病学调查、全面的体检及 CIA法检测恙虫 

病东方体特异性抗体，及时诊断出第一例恙虫病，对 

后续8例的明确诊断起到了非常重要的作用；同时， 

也使各方面的护理工作具有了良好的针对性，有效 

保证了患者的顺利康复。 

与散发病例相比 J，本组患者的一大特点是焦 

虑和恐慌心理特别明显，对医疗和护理措施的有效 

性疑虑较重。这是因为本组患者有同期在野外集体 

活动和居住史，聚集性发病，又因误诊而平均长达2 

周未能作出正确诊断和治疗，加之对本病的传染源、 

传播途径、传染性强弱、临床特征、并发症及预后等 

情况缺乏了解。针对本组患者的这些心理特点，我 

们耐心地与患者进行细致的交流，准确掌握其所担 

忧的各种问题，据此展开有针对性的、一对一的健康 

宣教，从而有效避免了心理护理的平淡化和空洞化， 

切实缓解和消除了患者的焦虑和恐慌情绪，为其安 

心和主动接受医疗护理及病情的顺利恢复奠定了良 

好基础。 
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