
熊孩子得了手足口，学都上不成了肿么办？ 

急诊科 王丹 
“小李小李,过来！！！” 

“我给你说个事，悄悄地哈，晓得不，你隔壁马大姐的孙女唐好甜得了啥子传染病，那天去

读书，幼儿园校门都没进倒，老师喊带回去隔离,说莫把其它娃娃惹起了.......” 

“真的啊,啥子病嘛,那么吓人!” 

“说是啥子手口足哇啥子的哦......” 

“那我要喊我屋头白天亮莫给她家孙娃子耍了,惹起了不得了!晓得医不医得好,有莫得后遗症

哦.......” 
 

         听到这段谈话，粑粑麻麻们是不是汗毛都立起来了......来来来，懵圈圈儿滴表情收起来，

小姐姐今天给你摆一下...... 

 
手足口病知多少？ 

 多发于学龄前儿童，尤以 3 岁以下婴幼儿发病率最高 

 至少 20 多种 A 组肠道病毒血清型可引起 

 并非手足口核酸检测（咽拭子）为阴性，就未感染手足口 

 轻症可自愈，重症危及生命，识别重症表现 

 传染源是患者和病毒携带者 

 传播途径主要是通过消化道、呼吸道，分泌物密切接触传播 

 同种病毒感染后可终身免疫，但不交叉免疫 

 目前只有针对肠道病毒 71 型（EV71）的单价疫苗 
  

肯定还是懵起懵起的哇？你们肯定有很多问题想问哇？“收！我们继续来摆一下” 
 

 
 

我国每年 4-6 月是手足口病的高发季节，部分地区 10-11 月还会出现秋季小高峰。引

发手足口病的肠道病毒属于小 RNA 病毒科，有 20 多种(型)，其中以柯萨奇病毒 A16 型

(CoxAl6)和肠道病毒 71 型(EV71)最常见。好吧，这些专业术语你们晓得哈就可以了哈，下

面滴要仔细听了哈！ 

 如何识别手足口? 

发病初期，不发烧或低烧，小朋友有咽喉痛、流口水、不爱吃东西等现象，与病毒感

冒症状像。 

然后呢，1-2 天后娃娃嘴头出现疱疹，同时伴手、脚、屁股出现斑丘疹、疱疹，疱疹



周围炎性红晕。 

疱疹破溃后形成溃疡，疼痛异常，所以常因为嘴痛、咽痛而影响吃奶、吃饭，所以经

常听得倒着急的家长说娃娃：“你啥都不吃，饿死你哦.......”其实宝宝心里真的很苦......     关

于这一点我们的粑粑麻麻们了解了哇。 

                           
 来哇，我们又来说一下娃娃一身长起疱疱籽籽咋个办？ 

手足口病的皮疹、疱疹可没有乖到蒙奇奇脸上的小雀斑那么乖,长得凶的很是“挖连”，

看倒起鸡皮疙瘩，挨都不想挨得！有图有真相，勿喷、勿喷！ 

         
 

看倒娃娃一身挖连的疱疱儿籽籽儿,粑粑麻麻急死了!得不得毁容,会不会丢命??!! 

 长点儿疱疱儿籽籽儿其实真的还不算啥子，它起码在提醒你娃娃生病了，引起重视；临床

我们遇到过几例重症手足口，拿起放大镜找遍全身也就那么一粒十分不起眼的小疱疹。轻

症手足口在一周左右皮疹会自行消褪，不留疤，不脱皮，不影响颜值。 

 重症手足口就厉害了，不是我吓你,我真的是在吓你，！来，看哈撒！ 

过去两年，我院每年接待大量手足口病患儿，总有那么两三例娃娃被死神带走。手足口病

情进展迅速，重症病例在数小时可发生巨变，抢救及时也可能回天乏术，所以，发觉娃娃

发热、精神撇、嗜睡、喊脑壳痛、呕吐、容易惊、肢体抖动（又称惊跳，在患儿安静或入

睡时短暂发作的手脚抖动）现象时一定要带到我院门诊感染科或者到三环路航天立交内侧

成都市公共卫生中心就诊，该留观留观，该入院入院，积极配合医生治疗。（此处敲黑

板！！！） 

 话说防范胜于治疗，来看下嘛，手足口是咋个传播的？（重点来了！重点来了！） 

主要通过密切接触患病儿的粪便、疱疹液、鼻咽分泌物、口水和接触被污染的手、毛

巾、水杯、玩具、餐具、奶瓶和床上用品或环境而感染。所以，患儿的爹地妈咪，如果你

家小宝被确诊了手足口病，请让他在家隔离休息,不要带娃去公共环境。如果非要外出，请

给娃戴好口罩，穿好尿不湿，不要随意触摸公共设施。个人认为，婴幼儿大爱的摇摇车，

流行季节慎坐哟！！ 
 

 



绝大多数娃娃对感染过肠道病毒血清会产生保护性的抗体，所以同一娃可以因感染不

同肠道病毒血清型而多次发生手足口。手足口病核酸检查（咽拭子）只能排查 EV、EV71
和 CoxAl6 三种，阴性不代表医生误诊，没得手足口！ 

 来来来，给大家理个清单，需者自取哈! 

1.家长在接触疱疹、呼吸道分泌物后，更换尿布、处理被粪便污染的物品后，应用洗手液 

或肥皂水有效洗手。住家环境采用含氯消毒剂（如 84 消毒液、消洗灵）擦拭、拖地。 

2. 注意娃娃的手卫生，尤其在接触口鼻前、进食或如厕后，学龄前娃可以教会“七步洗手 

法”，不要担心娃小学不会，他们很聪明，没问题!  

 
3. 生病的小孩打喷嚏或咳嗽时用纸巾遮挡口鼻，随后丢弃在有盖垃圾桶；或者直接戴好口 

罩。 

4. 不与他人共用毛巾或其他个人物品。 

5. 避免与患病的娃密切接触，如拥抱、悄悄话、排排坐，吃果果。 

          
6.流行期间避免带娃参加集体活动。 

 关于手足口病的疫苗 

                     

我国自主研发 EV71 疫苗，可有效预防 EV71 手足口病、重症和死亡，对 CV-A16
等其它肠道病毒无交叉保护；接种 EV71 疫苗的适龄儿童为 6 月~5 岁，建议尽早接种，

低龄儿童尽量在 12 月龄前完成 2 剂次接种程序。具体咨询预防接种门诊或疾病预防控制中

心。目前肠道病毒没有特效药，以支持和对症治疗为主。 

 惟愿所有的宝宝都原离疾病，童心飞扬、快乐成长！ 

 


