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观察病情变化
观察患者的病情变化是日常

护理的首要任务。 首先要关注的
是患者的生命体征， 包括体温、
血压、 呼吸。 发热是血吸虫病的
常 见 的 症 状 ， 患 者 体 温 可 达
39℃以上。 测量体温时， 需注意
测量时间和方法， 确保数据的准
确性。 如果体温不高， 可采用物
理降温， 如用湿毛巾擦拭额头、
腋下等部位， 或使用退热贴； 如
果 体 温 长 时 间 不 退 或 超 过
38.5℃， 应及时就医， 遵医嘱采
用药物降温。

重视生活起居
良好的生活起居习惯可以促

进身体康复。 首先要创造一个安
静、 舒适、 整洁的居住环境， 室
内空气清新是预防感染 、 促进
康复的重要举措。 建议每日早、
中 、 晚及睡前等时段 ， 定时开
窗通风 ， 每次通风时长不少于
30 分钟。 其次， 个人卫生防护
是阻断病菌传播的重要防线 。
血吸虫病患者需格外注重手部
清洁， 养成饭前便后规范洗手
的习惯 ， 按照 “七步洗手法 ”
认真清洗 ， 避免病菌手传播 。
长期卧床者应定时翻身 （每 2
小时一次）， 预防压疮， 并穿着
宽松、 柔软、 透气的棉质衣物，

减少对皮肤的摩擦。

科学饮食
科学合理的饮食是重要保

障 。 血吸虫病患者的饮食应遵
循高热量、 高蛋白、 高维生素、
易消化的原则 ， 适当增加碳水
化合物的摄入， 如米饭、 面条、
馒头等 ， 为身体提供足够的能
量 ； 蛋白质是身体修复的重要
原料 ， 患者应多食用瘦肉 、 鱼
类 、 蛋类 、 豆类及豆制品等富
含优质蛋白质的食物 ； 多吃新
鲜的蔬菜和水果 ， 如菠菜 、 胡
萝卜 、 苹果 、 橙子等 ， 补充维
生素和矿物质 ； 保证每日饮水
1500~2000 毫升， 以促进新陈代
谢和毒素排出； 避免摄入辛辣、
刺激 、 油腻食物 ， 如辣椒 、 油
炸食品等 ， 以免增加胃肠道负
担， 引起消化不良。

心理支持
血吸虫病是一种慢性疾病，

治疗周期长 ， 患者容易产生焦
虑 、 抑郁等不良情绪 ， 医护人
员及家属应给予其足够的心理
关怀和支持 。 护理人员可以用
通俗易懂的语言向患者讲解血
吸虫病的相关知识， 包括病因、
治疗方法和预后情况 ， 让患者
对疾病有正确的认识 ， 消除恐
惧和误解。 同时多与患者沟通，

耐心倾听他们的诉求和担忧 ，
了解其心理状态 ， 鼓励患者表
达自己的感受 ， 给予情感上的
支持和安慰 ， 增强战胜疾病的
信心。

合理运动
在患者病情允许的情况下合

理安排康复运动， 以提高身体机
能和免疫力。 对于病情较轻、 身
体状况良好的患者 ， 可选择散
步 、 太极拳 、 八段锦等有氧运
动， 每天运动 30~60 分钟， 每周
运动 3~5 次 。 散步速度不宜过
快， 以不感到疲劳为宜； 太极拳
动作舒缓， 可以调节呼吸， 增强
体质。

如运动过程中出现心慌、 气
短、 头晕等不适， 应立即停止，
并采取相应的措施， 同时注意保
暖， 避免着凉， 及时补充水分。
身体虚弱者可先从床上活动开
始 ， 如翻身 、 坐起 、 肢体伸展
等， 逐渐过渡到床边活动、 室内
行走。
常德市澧县澧阳血吸虫病预防控制站
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������第 55 条 识别常见危险标识， 远离
危险环境

危险标识由安全色、 几何图形和图形
符号构成， 用以表达特定的危险信息， 提
示人们周围环境中有相关危险因素存在。
常见的危险标识包括高压、 易燃、 易爆、
剧毒、 放射性、 生物安全等。 （如下图）

危险标识只起提醒和警告作用， 其本
身不能消除任何危险， 也不能取代预防事
故的相应设施。 识别常见危险标识， 远离
危险， 保护自身安全。

第 56 条 科学管理家庭常用药物，
会阅读药品标签和说明书

合理储备、 存放医用急救物品和常用
药物。 家中常备的医用急救物品包括碘
伏、 75%医用酒精、 创可贴、 医用纱布、
敷料、 绷带、 三角巾、 绷带剪、 一次性医
用手套、 医用口罩等。 家中常备的基本药
物包括感冒药、 退烧药、 外用跌打损伤
药、 止泻药以及根据家庭成员健康情况应
储备的药品， 处方药必须遵医嘱使用。 急
救物品和基本药物要定期清理， 过期更
换， 及时补充。

药品包装应当按照规定印有或者贴有
标签并附有说明书。 标签或者说明书应当
注明药品的通用名称、 成份、 规格、 上市
许可持有人及其地址、 生产企业及其地
址、 批准文号、 产品批号、 生产日期、 有
效期、 适应症或者功能主治、 用法、 用
量、 禁忌、 不良反应和注意事项。 标签、
说明书中的文字应当清晰， 生产日期、 有
效期等事项应当显著标注， 容易辨识。 麻
醉药品、 精神药品、 医疗用毒性药品、 放
射性药品、 外用药品和非处方药的标签、
说明书， 应当印有规定的标志。 用药前需
要仔细阅读药品标签和说明书。

药品说明书是载明药品重要信息的法
定文件， 是选用药品的指南。 用药前要仔
细阅读说明书， 首先看药品批准文号， 可
以 通 过 国 家 药 品 监 督 管 理 局 的 网 站
（www.nmpa.gov.cn） 查询真假， 没有批准
文号的坚决不能购买。 其次了解药物服用
时的注意事项、 服用剂量、 频率和时间；
需要同时使用多种药品时， 应仔细阅读使
用方法或询问医生、 药师。 严格遵守医
嘱， 不擅自停药、 换药； 使用药物期间应
避免饮酒， 防止酒精与药物发生相互作
用。 某些药物可能引起困倦、 嗜睡和眩晕
等反应， 驾车或高空作业时应避免使用。

药品应严格按照说明书保存在原始包
装中， 不要将瓶外标签撕掉。 最好上锁保
存， 谨防儿童及精神类疾病患者接触。 一
旦误服误用， 及时携带药品及包装就医。

药品按说明书要求妥善存放， 每隔 3个
月左右查看药品是否过期或变质； 过期和变
质药品不能随意丢弃， 按照有害垃圾处理。

来源： 国家卫生健康委官网

错误一 冷水刷牙
冷水刷牙不仅会让牙本质敏

感的人牙齿酸痛， 且不利于牙膏
内的有效物质发挥活性。 因为牙
膏中的主要成分是摩擦剂和氟化
物， 它们发挥作用的最佳温度是
37℃左右。

错误二 大力刷牙
刷牙的时候力量太大可能伤

害牙齿， 造成楔状缺损， 建议用
拿起一支冰棒的力量即可 。 同
时， 刷牙时应使用手腕的力量，
而不是手臂的力量。

错误三 横向刷牙
横向刷牙不仅无法清除牙齿

缝隙里的食物残渣， 还可能导致
牙齿根部楔形缺损、 牙龈损伤、
牙本质敏感等问题。 正确的刷牙

方式应该是顺着牙齿的缝隙竖着
刷， 具体参照“巴氏刷牙法”。

错误四 时间太短
很多人以为刷牙的目的是清

除食物残渣， 其实刷牙的主要目
的是消除牙菌斑。 清水漱口就可
以清除掉 90%以上的食物残渣。

牙菌斑是一种附着在牙齿表
面和牙龈缝隙里的无色细菌， 是
导致龋齿和牙龈炎症的祸首。 而
我国人均刷牙时间只有 1 分钟，
这对于彻底清除牙菌斑是不够
的， 建议刷牙至少 2 分钟， 尤其
注意清理齿缝和牙齿内侧等容易
忽视的地方。

错误五 牙刷太大
不同年龄的人群， 牙齿大小不

同， 应选择一把大小合适的牙刷。

牙刷太大， 在口腔内不够灵活； 牙
刷太小， 又无法完成大面积的口腔
清洁工作。 因此， 刷头的大小应
该等于 2个半到 3个牙齿的宽度。

错误六 刷毛太软
软毛牙刷能清除牙缝中的菌

斑， 却不能清除厚菌斑和牙结
石； 硬毛牙刷能较好地除掉菌斑
和牙结石， 却容易磨损牙齿。 因
此， 牙刷材质的选择因人而异，
并非刷毛越软越好。 成年人可选
择刷毛软硬度中等、 刷头较小的
牙刷； 儿童宜选择软毛儿童牙刷；
老人、 孕妇及牙龈脆弱者、 牙周
疾病者， 宜选软毛牙刷； 牙齿生
长不平者， 可选用凹型牙刷。
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科学刷牙 避开这些错误做法
�������美国的一项研究显示， 严重的牙菌斑、 口腔细菌问题将患癌死亡风险增加 80%，
可能减少 13 年寿命； 日本癌症学会的一份报告指出， 每天刷牙 2 次以上的人， 患口
腔癌或食道癌的概率比刷 1 次牙的人低 30%， 而完全不刷牙的人患癌概率是刷 1 次牙
人的 1.8 倍。 因此， 刷牙不止保护牙齿， 还有很多益处。 但现实是， 我国人均刷牙时
间只有 1分钟， 很多人都是凭借从小到大的习惯， 拿起牙刷匆匆了事。 为了延长牙齿
的使用寿命， 预防疾病， 大家在日常生活中应避免以下几种常见的错误观念。

血吸虫病患者日常护理要点
�������血吸虫病是一种由于血吸虫寄生在人体血管系统中引起的寄生虫病，
主要通过接触含有血吸虫尾蚴的疫水传播。 患者感染后会出现发热、 腹
痛、 腹泻、 肝脾肿大等症状， 严重时还会引起肝硬化、 腹水等并发症。
对于血吸虫病患者而言， 除了规范的药物治疗外， 日常护理也至关重要。
做好日常护理， 不仅能缓解症状， 促进身体康复， 还能降低并发症的发
生风险。 下面就为大家详细介绍血吸虫病患者的日常护理要点。


