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感染性疾病患者，
居家护理有要点

感染性疾病是由细菌、病毒、真菌等病原体侵袭人体引发的病症，

小到普通感冒，大到流感、新冠病毒感染等，都属于这一范畴。对于症

状较轻、无需住院治疗的患者而言，科学的居家护理不仅能缓解不适、

加速康复，还能有效阻断病原体传播，保护家人健康。本文将从环境管

理、症状护理、用药安全、饮食调理及误区规避五个方面，为大家梳理

感染性疾病患者居家护理的核心要点。
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环境管理

感 染 性 疾 病 患 者 居 家 护 理 的

首要任务是阻断病原体传播，而环

境消毒与通风是关键手段。首先，

患者应尽量独居一室，保持房门关

闭，减少与家人的接触频率。若条

件不允许，需与家人分床睡，且床

间距保持1米以上。其次，每日需开

窗通风2～3次，每次30分钟以上，

利 用 空 气 流 通 降 低 室 内 病 原 体 浓

度。通风时注意为患者保暖，避免

着凉加重病情。

对于患者使用的餐具、水杯，

应单独清洗并采用煮沸消毒法，持

续煮沸15～30分钟即可杀灭大部分

病原体。衣物、被褥等织物可先用

500mg/L的含氯消毒剂浸泡30分

钟，再常规清洗晾晒。桌面、门把

手、床头柜等高频接触表面，可用

含氯消毒剂擦拭，作用30分钟后用

清水擦净，避免消毒剂残留刺激皮

肤。此外，患者佩戴的口罩需及时

更换，使用后的口罩放入密封垃圾

袋中，每日定时清理，清理时避免

用手接触口罩外侧。

症状护理

不 同 感 染 性 疾 病 的 症 状 存 在

差异，居家护理需根据具体症状采

取对应措施。发热是感染性疾病的

常见症状，当患者体温低于38.5℃

时，优先采用物理降温，如用温水

擦拭额头、颈部、腋窝、腹股沟等

大血管流经部位，或使用退热贴。

若体温超过38.5℃，需在医生指导

下服用退热药物，用药后注意观察

体温变化，及时补充水分，防止脱

水。

咳嗽、咳痰患者需注意保持呼

吸道通畅，鼓励患者多饮水，每日

饮水量不少于1500毫升，稀释痰液

便于咳出。若痰液黏稠不易咳出，

可轻拍患者背部，从下往上、从外

往内的顺序拍击，促进痰液排出。

鼻塞患者可使用生理盐水洗鼻剂清

洗鼻腔，缓解黏膜充血水肿，改善

通气。咽痛患者可多喝温凉的流质

食物，如粥、汤羹等，避免辛辣、

过烫食物刺激咽喉。

用药安全

用 药 安 全 是 居 家 护 理 的 重

中 之 重 ， 许 多 患 者 存 在 “ 自 行 用

药”“滥用抗生素”等误区，不仅

无法治病，还可能引发耐药性或不

良反应。首先，患者需严格遵循医

嘱或药品说明书用药，按时、按量

服用，不得擅自增减剂量或停药。

例如，抗生素类药物仅对细菌感染

有效，对病毒感染引起的感冒、流

感等无效，盲目服用抗生素会破坏

体内菌群平衡，增加耐药风险。其

次，用药前需仔细核对药品名称、

有 效 期 、 用 法 用 量 ， 避 免 误 服 。

服用多种药物时，需咨询医生或药

师，确认是否存在药物相互作用，

防止不良反应发生。用药后需观察

患者反应，若出现皮疹、瘙痒、头

晕、恶心等过敏或不适症状，应立

即停药并及时就医。

合理饮食

感 染 期 间 ， 患 者 身 体 消 耗 较

大，合理的饮食调理能为身体补充

营养，增强免疫力，促进康复。饮

食应以清淡、易消化、营养均衡为

原则，多吃富含蛋白质的食物，如

鸡蛋、牛奶、瘦肉、豆制品等，帮

助修复受损组织。多吃新鲜蔬菜水

果，补充维生素和矿物质，增强抵

抗 力 。 同 时 ， 需 注 意 避 免 食 用 油

腻、辛辣、生冷食物，以免加重肠

胃负担。发热患者食欲较差，可适

当食用粥、面条、汤羹等流质或半

流质食物，少食多餐。鼓励患者多

饮水，可适量饮用淡盐水或电解质

水 ， 防 止 发 热 出 汗 导 致 电 解 质 紊

乱。

误区规避

居家护理中，一些常见误区需

格外警惕。误区一：捂汗退热。部

分人认为发热时捂厚被子出汗能退

烧，实则可能导致体温持续升高，

引发脱水、高热惊厥等风险，正确

做法是根据体温选择物理降温和药

物降温。误区二：过度消毒。频繁

使用高浓度消毒剂擦拭身体、喷洒

空气，可能刺激呼吸道和皮肤，危

害健康，消毒需适度、规范。


