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摘  要 

总结1例恙虫病致多器官功能障碍合并DIC患者的护理经验。护理要点包括肺水肿的护理、低血压护理、

DIC护理、高热护理、心理护理等，经过15天的治疗和精心护理，患者临床症状和各项检验指标趋于正

常，病情平稳，顺利出院。 
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Abstract 
To summarize the nursing experience of a patient with multiple organ dysfunction caused by scrub 
typhus complicated with DIC. The key nursing points include the nursing of pulmonary edema, hy-
potension, DIC nursing, hyperthermia nursing, psychological nursing, etc. After 15 days of treatment 
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and careful nursing, the patient’s clinical symptoms and various test indicators tend to be normal, 
the condition is stable, and the patient is discharged smoothly. 
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1. 引言 

恙虫病又称丛林斑疹伤寒，是由恙虫病东方体引起的一种急性自然疫源性传染病[1]，人体对本病普

遍易感，感染严重者可累及多个脏器，甚至因多器官功能衰竭而危及生命，相关研究表明预防并尽早进

行干预是临床治疗工作的重点[2]，科学合理的护理方案能够增强治疗效果，加快患者病情恢复和改善疾

病预后。近期，我科收治了 1 例罕见的恙虫病致多器官功能障碍合并 DIC 的患者，多学科联合会诊考虑

脓毒性休克、MODS、脓毒症、恙虫病、DIC、低蛋白血症等，经过半个月的精心治疗和护理，患者迅速

恢复，回访预后良好，本文着重就实施的各项护理方案的效果进行分析总结，现报道如下。 

2. 临床资料 

患者，女，59 岁，农民。1 周前曾有无明显诱因的发热，伴有畏寒、无寒战，最高体温：39.0℃，曾

在当地诊所输液治疗后仍反复发热，于 5 月 11 日入我院急诊以发热查因收治入院。入院时体格检查：体

温：39.4℃，脉搏：124 次/min，呼吸：22 次/min，血压：83/48 mmHg。心电图示窦性心动过速，血气分

析示低氧血症、呼吸性酸中毒；血生化示低钾低钠低氯、低蛋白血症、肝功能受损、心衰，血小板减少，

纤维蛋白原反复报危急值，治疗上予以退热、抗感染、抗休克、纠正水电解质平衡等对症治疗。入院后

第 3 天，患者仍有持续高热，呼吸困难，实验室结果显示凝血功能异常，考虑 DIC，肺部 CT 示：肺部较

前明显进展，小叶间隔增粗，且病灶呈放射性改变，考虑肺部感染并急性肺水肿，双侧胸腔积液、心包

积液。体查发现患者左侧腰部可见一 1 cm × 1 cm 大小黑色焦痂，怀疑恙虫病可能性大，立即为患者采集

外周血标本行 NGS (Next-generation sequencing technology)检测。治疗上予高流量鼻导管给氧、抗感染，

抗休克，输注人血清白蛋白、纠正水电酸碱失衡，输注血小板新鲜血浆、冷沉淀纠正凝血功能等。入院

后第 5 天，患者胸闷气促加重，全身多处瘀斑瘀点，眼睑球结膜充血水肿，NGS 检测提示恙虫病东方体

序列数为 53,980，置信度 99%，结合实验室指标，恙虫病诊断明确。多学科联合会诊意见考虑脓毒性休

克、MODS、脓毒症、恙虫病、DIC、低蛋白血症等多种疾病诊断明确，立即加用多西环素、阿奇霉素抗

感染，继续前期的氧疗、抗感染、纠正水电酸碱失衡，输注血小板新鲜血浆、冷沉淀等对症治疗，并做好

心电监护、出入水量监测、中心静脉压监测等病情观察，入院第 15 天后复查肺部 CT 较前明显好转，异

常指标基本恢复正常，医嘱予出院。1 月后随访，患者恢复情况良好。 

3. 护理 

3.1. 急性肺水肿的护理 

住院期间患者病情进行性加重，出现明显气促、血氧下降等呼吸衰竭的情况，鼻导管吸氧不能缓解，

CT 提示肺部感染并急性肺水肿，双侧胸腔积液、心包积液。针对患者气促，血氧下降的情况，及时调整
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体位，将患者床头抬高 30~45˚，定期帮助患者清理呼吸道内的分泌物，保持呼吸通气顺畅，及时给予患者

高流量呼吸机辅助呼吸，同时动态监测患者的血气情况，根据血气分析结果及时调整氧疗方式。患者同时

存在感染性休克及急性肺水肿，减慢输液速度，遵医嘱使用利尿剂，准确记录出入水量，减轻肺水肿。 

3.2. 低血压护理 

患者病情进展迅速，入院后仍有高热，并出现气促、少尿等表现，有效循环血量减少，血压降低，由

于患者同时存在低血压和急性肺水肿，治疗上，补液受限，病情观察要求高，给予患者以下措施：① 持

续心电监测，密切观察生命体征情况，观察患者意识情况，及时查看患者有无胸闷气促、呼吸困难加重，

嘴唇甲床发绀情况。② 严格控制输液速度，调节滴数 30 d/min，减轻肺水肿症状，遵医嘱记 24 h 尿量。

同时做好患者中心静脉压及血压监测，准确记录出入水量，根据中心静脉压及平均动脉压、出入水量及

时调整输液的速度与输液量，确保患者平均动脉压 > 65 mm Hg。③ 急性期绝对卧床休息，持续高流量

呼吸机辅助呼吸，减少机体耗氧及心脏负担。④ 遵医嘱使用升压药，及时巡视，保证静脉管路通畅，同

时注意观察药物不良反应。 

3.3. DIC 护理 

患者合并 DIC，加之患者凝血功能差，D-二聚体高，背部及臀部皮肤可见多发瘀点，尽早给予控制

感染以及早期发现 DIC，遵医嘱及时输注血小板、补充凝血因子与各项对症治疗措施，并配合严密细致

的护理[3]，严密监测与 DIC 相关的各项指标，如凝血功能、血常规等实验室结果；观察患者有无出血倾

向，如：消化道出血，牙龈出血等，特别警惕内脏出血及脑出血，一旦发现应尽早处理，严格交接班。观

察患者有无高凝和血管栓塞表现：如低血压、休克或微循环障碍等情况。 

3.4. 高热护理 

患者最高体温达 41℃，持续高热不退，全身反应重，但因患者凝血功能异常，血小板减少，肝肾功

能受损，故尽量避免使用药物退热，首选物理降温，考虑到酒精擦浴易诱发皮疹和皮下出血[4]，故低热

予温水擦浴、冰枕及退热贴物理降温，持续高热时予降温毯降温，根据患者耐受情况调节降温毯温度，

体温测量频率为半小时一次，药物退热患者一般出汗多，及时更换汗湿衣物及床单，避免患者受凉而加

重病情。同时，指导患者进食清淡易消化食物和可口食物，少量多餐减轻恶心呕吐症状，口腔护理 BID，

保持口腔清洁无异味，预防感染。 

3.5. 用药护理 

多西环素是治疗恙虫病的首选药物[1]，多西环素能够有效抑制立克次体的繁殖，相关研究显示阿奇

霉素对恙虫病的治疗具有良好的疗效，因能抑制细菌蛋白质的合成而发挥杀菌作用。但患者肝功能受损，

该患者联合使用了阿奇霉素，相关研究表明阿奇霉素与多西环素治疗恙虫病合并中毒性肝炎安全有效，

阿奇霉素不良反应发生率降低[5]，二者的最常见的不良反应为恶心呕吐、腹痛腹泻等消化道症状[6] [7]，
本病例患者有恶心反胃症状，采取以下措施：① 严格控制阿奇霉素滴数及药物浓度(1.0~2.0 mg/ml)，同

时输液时间控制在 100~120 min 以上[8]，② 饮食上予患者少量多餐，可口易消化清淡饮食，餐后用药以

减轻患者症状，③ 遵医嘱使用护胃药物如胃腹胺肌注，④ 通过看电视，听故事，适度刷喜欢的视频或

予患者进行沟通谈心来转移患者注意力，减轻不适症状。 

3.6. 心理护理 

患者病情危重，进展速度，治疗费用高，使其产生恐慌、焦虑的心理。故在护理该患者时，除了完善
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必需的各项护理与治疗外，还需注重心理护理，与患者进行沟通交流，发现问题及时解决，多询问患者

的主观感受，尽量解决患者不适，满足患者需求，让患者感受到被重视和呵护。护理工作方面需耐心细

致考虑周到，比如：物理降温时注意保暖以防受凉；口腔护理时做到动作轻柔；处理溃疡面擦洗身体时

关门窗拉床帘保护患者隐私。疾病确诊后，告知患者病因已查明，与患者多沟通交流，宣传正能量知识

与预后良好案例，帮助患者树立战胜疾病的勇气和信心。同时，与患者及其家属共同制定护理计划，指

导患者有效呼吸、听故事、看积极乐观视频，相互交谈等减轻患者恐惧焦虑。 

4. 小结 

该患者恙虫病确诊后，立即给予病因治疗，经过半个月的精心治疗和护理，患者各项指标得到好转，

最终顺利出院。恙虫病是通过恙螨幼虫叮咬传播给人类的一种急性自然疫源性传染病，临床上以叮咬部

位焦痂或溃疡形成、发热、皮疹和淋巴结肿大为主要表现，当合并多系统损害，临床表现复杂多样。重

症恙虫病感染早期表现无特异性，均由恙虫病延误治疗发展而来，故在接诊此类患者时，体格的检查对

疾病的诊断起着决定性的作用，应仔细询问病史，查看患者皮肤，及早发现病情。当患者发生多器官功

能衰竭时，应针对患者情况采取精准的治疗与护理，预防与减少并发症的发生，促进疾病康复。 
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