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前 言

传染病是由病原微生物，如细菌、病毒、真菌等感染人
体后产生的有传染性，在一定条件下可造成流行的疾病。
儿童年龄小，免疫力差，容易发生传染病，又容易造成流行。
历史上传染病曾对人类造成很大的灾难，如在建国前鼠疫、
霍乱、天花、疟疾等曾广泛流行。在我国，虽然传染病不是
引起死亡的首要原因，但是有些传染病，如病毒性肝炎、狂
犬病、流感、腮腺炎、手足口病、腹泻等仍然广泛存在，对小
儿的健康危害很大。因此，预防和管理小儿传染病是儿童
保健工作的重要内容。

小儿不是成人的缩影，特别是新生儿、婴幼儿时期与成
人差别很大，其各系统、各器官在迅速发展完善中，来自母
体的免疫抗体已逐渐消耗，自身免疫系统逐渐建立，但抵抗
力仍低。本书对小儿常见传染病进行详细介绍的同时，讲
述了小儿的呼吸系统、消化系统及中枢神经系统的生理学
特点。这对于普及小儿传染病防治知识，并对提高防治传
染病的能力，防止小儿传染病的流行及常规临床诊断具有
重要意义。随着现代诊疗技术的发展，医院感染已成为人
类面临的新课题。小儿年幼体弱，是各种医院感染的易感
人群，因此建立医院感染有效的防控显得尤为重要，可预防
和控制儿童医院感染的发生。

本书获得内蒙古自治区高等学校科学研究项目
( NJZY11120) 资助。该书内容共分六章，第一章为概述，介
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绍了小儿传染病的特点与流行、预防与管理及常用消毒方
法等内容。第二章为小儿各器官系统发育的特点，介绍了
小儿保健、小儿生理系统发育的特点及其疾病易感性的原
因。第三章到第五章，分别为细菌性传染病、病毒性传染病
及真菌性传染病等。其中介绍了几十种小儿常见传染病的
流行病学特点、临床特点、预防、并发症与预后、微生物学检
查等知识。第六章为医院感染，介绍了医院感染的发生及
防控等知识。在章节及问题的安排上，本书力求知识性、科
学性、实用性。希望可以在小儿常见传染病及其微生物学
检查方面为广大读者带来一些帮助。

由于作者的水平有限，错误在所难免，殷切希望广大读
者与同行给予批评指正。

包丽丽
2013 年 4 月
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第一章　小儿传染病概述

第一节　我国规定的法定传染病

２００４年８月２８日，第十届全国人民代表大会常务委员
会第十一次会议修订的《中华人民共和国传染病防治法》规
定传染病分为甲类、乙类和丙类。

甲类传染病：是指鼠疫、霍乱。
乙类传染病：是指传染性非典型性肺炎、艾滋病、病毒

性肝炎、脊髓灰质炎、人感染高致病性禽流感、麻疹、流行性
出血热、狂犬病、流行性乙型脑炎、登革热、炭疽、细菌性和
阿米巴性痢疾、肺结核、伤寒和副伤寒、流行性脑脊髓膜炎、
百日咳、白喉、新生儿破伤风、猩红热、布氏菌病、淋病、梅
毒、钩端螺旋体病、血吸虫病、疟疾。

丙类传染病：是指流行性感冒、流行性腮腺炎、风疹、急
性出血性结膜炎、麻风病、流行性和地方性斑疹伤寒，以及
除霍乱、细菌性和阿米巴性痢疾、伤寒和副伤寒以外的感染
性腹泻病。

上述规定以外的其他传染病，根据其暴发、流行情况和
危害程度，需要列入乙类、丙类传染病的，由国务院卫生行
政部门决定并予以公布。对乙类传染病中传染性非典型性
肺炎、炭疽中的肺炭疽和人感染高致病性禽流感，采取本法
所称甲类传染病的预防、控制措施。其他乙类传染病和突
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发原因不明的传染病需要采取本法所称甲类传染病的预
防、控制措施的，由国务院卫生行政部门及时报经国务院批
准后予以公布、实施。

第二节　小儿传染病的特点

儿童年龄小，免疫力差，由于多数在幼儿园或学校集体
生活，一旦发生传染病，极其容易造成流行，因此小儿传染
病中防范与预防，显得尤为关键。

一、基本特征

传染病与其他疾病的主要区别在于其具有下列四个基
本特征。

１．病原体。
传染病多是由病原体感染引起的，常见的病原体主要

包括细菌、病毒、支原体、衣原体、立克次体、螺旋体、真菌及
寄生虫。对于我们现在所熟知的大多数病原微生物，我们
都是先通过临床表现及流行病学特征的观察，然后才认识
其感染的本质即病原体，随着科学技术的不断发展，我们有
可能不断地发现新的病原体。

２．传染性。
这是传染病与其他感染性疾病的主要区别。传染病具

有传染性，在发病期应对病人隔离，防止疾病的传染，而感
染性疾病只是由病原体感染引起却不一定有传染性，多数
无需隔离。传染病病人有传染性的时期称为传染期。

３．季节性。
很多传染病的流行，具有明显的季节性，如流感的主要
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流行季节为冬春季，儿童手足口病的发病主要集中在５～９
月份。

４．周期性。
由于病原体自身变异的原因及人群免疫力的下降，易

感人群会不断增加，当变异后的病原体出现后，人群普遍没
有抵抗力，会引起传染病的流行，通常１０年～几十年会流
行一次，如流感病毒。而小儿本身免疫力低，通常也为易感
人群。

５．地域性。
传染病的流行通常也呈明显的地域性，但是由于现在

交通的便利及人群流动性的增加，传染病的地域性差异正
在减小。

６．流行病学特征。
传染病的流行需要有传染源、传播途径和人群易感性

这三个基本条件。流行过程在自然和社会因素的影响下，
表现出各种特征，有的呈世界性流行，而有的呈地方性流
行。传染病的发病可分为散发性发病、流行、大流行和暴发
性流行。当某传染病在某地的发病率仍处于常年水平时称
为散发性发病；若某传染病的发病率显著高于近年来的一
般水平时称为流行；若某传染病的流行范围甚广、超出国界
或洲界时称为大流行。传染病病例发病时间的分布高度集
中于一个短时间之内者称为暴发流行。传染病发病率在时
间上、空间上、不同人群中的分布，也是流行病学特征。

７．感染后免疫。
免疫功能正常的个体经显性或隐性感染某种病原体

后，都能产生针对该病原体的特异性免疫应答。感染后获
得的免疫力和疫苗接种为主动免疫。通过注射或从母体获
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得抗体的免疫力都属于被动免疫。感染后免疫力的持续时
间在不同传染病中有很大差异。有些传染病，如麻疹、腮腺
炎、甲型肝炎等，感染后其产生的特异性免疫应答往往可以
维持终身；但有些传染病感染后免疫力持续时间短，如流行
性感冒、痢疾等。

二、传染病的临床特点

１．传染病的规律性，通常分为以下几个期：
（１）潜伏期：自病原体侵入人体后，直到出现临床症状

为止的时期，为潜伏期。
（２）前驱期：病原体进入人体后，出现轻度的全身症状，

如发热、头痛、无力等，为前驱期。
（３）症状明显期：前驱症状由轻变重，中毒症状由少变

多，传染病的特征相继出现，如特征性的腹泻、皮疹、肝脾肿
大等。但是小儿感染某些传染病，例如脊髓灰质炎，大部分
不出现明显临床症状，称为顿挫感染，仅少部分免疫力低下
的患儿出现明显症状。

（４）恢复期：明显临床症状及体征逐渐消失，直至完全
恢复。

２．发热。发热是传染病的共同特征，具有鉴别诊断意
义，常见类型有以下几种。

（１）稽留热：体温多持续在４０℃上下，一天之内体温之
差不超过１℃。

（２）弛张热：一天之内体温之差超过１℃。
（３）间歇热：一天之内体温之差在正常与高热之间。
（４）回归热：指高热持续数日后自行消退，经数日后无

发热，之后再度出现高热，如此反复。
·４·
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（５）波浪热：体温逐渐上升，至高峰后又逐渐下降至正
常，如此反复多次。

（６）不规则热：指发热病人的体温曲线无一定规律的热
型，呈不规则的波动。

（７）消耗热：一天内体温波动在４～５℃之间。

３．皮疹。许多传染病在发热的同时伴有皮疹，常见的
形态有以下几种。

（１）斑疹：为红色充血疹，不突出、不凹陷的限界性皮
疹。

（２）出血疹：也称为淤点，散在性的点状或片状出血，少
隆起，压之不褪色。

（３）玫瑰疹：呈粉红色，为针尖大小，少隆起的充血疹。
（４）丘疹：坚实而隆起于皮面的小丘疹，中心有水疱者

为丘疱疹。
（５）疱疹：表面隆起，呈水晶样，含有浆液。
（６）荨麻疹：不规则成片块形瘙痒性丘疹。

４．全身扩散。
（１）内毒素血症：由病原体内毒素引起的微循环障碍，

表现为血栓形成，皮肤、黏膜、内脏广泛出血，多脏器功能衰
竭。如内毒素引起的细菌性痢疾。

（２）毒血症：病原菌在局部组织中生长繁殖，细菌未侵
入血流，但其内、外毒素被吸收进入血循环，损害组织和器
官引起相应病变和症状。例如，外毒素引起的白喉。

（３）菌血症：由于病原菌短暂侵入血流，但未在血流中
生长繁殖或极少量繁殖。但不少强致病性菌以菌血症的方
式进行体内播散，如伤寒沙门菌感染。

（４）败血症：病原菌侵入血液并在其中大量繁殖，产生
·５·
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的毒素等各种毒性代谢产物引起明显的全身中毒症状。主
要症状有高热、皮肤和黏膜淤血、肝脾大、肾衰竭等。

（５）脓毒血症：在败血症的病人中，由于免疫力的下降，
化脓性细菌侵入血流并在血中大量的生长繁殖，并通过血
流播散至机体其他组织或器官产生新的化脓性病灶，如金
黄色葡萄球菌等引起的多发性肝脓肿等。

第三节　小儿传染病的流行及其影响因素

病原体侵入人体后，生长繁殖，又经一定时间的潜伏期
才发病，流行的过程通常需要传染源、传播途径和易感人
群。

一、传染源

指能够排出病原体，构成传染的人或动物。包括下列
几种：

１．患者：包括隐性感染者（指感染了病原体但没有临
床表现）和已发病者，其中隐性感染者为最重要的传染源。

２．病原携带者：慢性病原携带者无明显临床症状而长
期排出病原体。

３．患病或携带病原体的动物：动物源性疾病中受感染
动物是重要的传染源。

二、传播途径

病原体由传染源到达另一个易感者的途径，即引起的
感染方式称为传播途径，主要包括以下几种途径：

１．呼吸道传播：病人呼吸、打喷嚏、咳嗽、说话时，病原
·６·
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体存在于空气中的飞沫或气溶胶中，被易感者吸入体内而
发生感染，也称空气传播，如结核病、流感、白喉等。

２．消化道传播：即经粪———口途径传播，根据传播的
方式可分为下列两种：

（１）经水传播：易感者通过被污染的水发生的感染，如
细菌性痢疾等。

（２）经饮食传播：易感者通过被污染的食物及食具发生
的感染，如甲型肝炎、伤寒等。

３．其他途径传播：指除呼吸道、消化道以外的途径传
播，常见的包括下列三种：

（１）接触传播：易感者与被病原体污染的用具，包括衣
服、被褥、毛巾接触发生的感染，如疱疹等。

（２）虫媒传播：易感者被感染病原体的吸血节肢动物叮
咬发生的感染，如蚊子叮咬过被乙型脑炎病毒感染的人或
幼猪，可以携带病原体，再叮咬易感者，可使其发病。

（３）血液、体液传播：病原体存在于患者血液或体液中，
通过血制品、输血等途径传播，如乙型肝炎、丙型肝炎和艾
滋病等。

三、易感人群

对某种传染病缺乏特异性免疫力的人群称为易感人群
（易感者），如没有患过甲型肝炎，也没有接种过甲型肝炎病
毒疫苗的人，对甲型肝炎病毒缺乏免疫力，这种人即为易感
人群。由于人体免疫系统要经历逐渐发育成熟的阶段，因
此，小儿本身即为易感人群。

·７·

第一章　小儿传染病概述



第四节　小儿传染病的预防

一、管理传染源

１．幼儿和工作人员在入园前，应进行体格检查，包括
体温、口腔检查等。

２．托幼单位加强体检，早期发现病人或可疑者。

３．发现病人或可疑者，控制好传染源，防止流行。

４．在传染病流行期间，了解儿童有无传染病的接触
史，如果接触过传染病患者，是否已满隔离期。

５．管理好动物传染源。

二、切断传播途径

１．幼儿机构注意室内通风换气。

２．在好发呼吸道传染病的冬春季少去公共场所。

３．饭前便后要洗手，不随地吐痰，咳嗽、打喷嚏时要用
手帕捂住口鼻，教育孩子养成良好的卫生习惯。

４．幼儿机构注意卫生条件，管理好水源，不吃没有煮
熟的食物，防止病从口入。

５．幼儿机构对孩子学习的教室、玩具、食具进行定期
的消毒灭菌。

三、保护好易感人群　

１．对学生家长及幼儿开展健康教育，普及卫生防病知
识。

２．按照国家法律规定定期做好预防接种。
·８·
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