
病毒性脑膜炎的健康宣教 

 

一、什么是病毒性脑炎？ 

病毒性脑炎是由各种嗜神经病毒感染引起的软脑膜及

软脊膜急性炎症性疾病，临床以发热、头痛和脑膜刺激征为

主要表现。 

常见病原体包括： 

疱疹病毒（如单纯疱疹病毒、水痘-带状疱疹病毒）。 

肠道病毒（如柯萨奇病毒、EV71）。 

虫媒病毒（如乙型脑炎病毒、西尼罗河病毒） 

其他（如腮腺炎病毒、风疹病毒等）。 

二、如何预防病毒性脑炎？ 

1.疫苗接种（针对可预防的病毒）： 

乙型脑炎疫苗：流行地区儿童及成人建议接种。 

麻疹、腮腺炎、风疹疫苗（MMR 疫苗）。 

水痘疫苗、手足口病疫苗（EV71 型）等。 

2.切断传播途径： 

防蚊灭蚊：乙型脑炎等通过蚊虫传播，需使用驱蚊剂、

蚊帐，清理积水。 

注意卫生：勤洗手，避免接触患者分泌物（如肠道病毒

可通过粪-口传播）。 

避免生食或未煮熟的食品（如某些虫媒病毒通过食物传

播）。 

3.增强免疫力： 

均衡饮食、规律作息、适度运动，避免过度疲劳。 



4.高危人群防护： 

免疫功能低下者（如艾滋病患者、化疗患者）需特别注

意防护。 

三、早期识别症状 

病毒性脑炎的典型症状包括： 

早期：发热、头痛、乏力、恶心呕吐、颈部僵硬。 

进展期：意识模糊、嗜睡、烦躁、抽搐、言语障碍、肢

体无力。 

重症表现：昏迷、呼吸衰竭、癫痫持续状态。 

紧急就医信号：   

若出现高热不退、频繁呕吐、抽搐、意识障碍等，需立

即就诊！ 

四、治疗与护理 

1.治疗原则： 

抗病毒药物：如阿昔洛韦。 

对症支持：退热、降颅压、控制癫痫发作、维持水电解

质平衡。 

重症监护：呼吸支持、防治并发症（如脑水肿、多器官

衰竭）。 

2.家庭护理： 

保证患者充分休息，避免剧烈活动。 

监测体温、意识状态、肢体活动等变化。 

提供清淡易消化饮食，避免呛咳（昏迷患者需鼻饲）。 

康复期患者可能需进行认知训练、肢体功能锻炼。 

五、预防复发与并发症 



1.遵医嘱定期复查（如脑电图、头颅 MRI）。 

2.避免诱发因素：过度疲劳、感染、免疫力下降。 

3.关注后遗症：部分患者可能遗留癫痫、智力减退、运

动障碍等，需长期康复治疗。 

六、特殊人群注意事项 

儿童：手足口病、腮腺炎等易引发脑膜炎，家长需警惕

异常症状。 

老年人：症状可能不典型（如仅表现为精神异常），易被

误诊。 

孕妇：某些病毒（如风疹、巨细胞病毒）可致胎儿畸形，

需加强产检。 

七、心理支持 

患者及家属可能因疾病产生焦虑或抑郁情绪，建议寻求

专业心理疏导。 

康复期患者需社会支持，帮助其逐步回归正常生活。 

八、健康资源 

可咨询当地疾控中心或医院感染科、神经内科。 

关注权威机构发布的疾病预警信息（如登革热、乙脑流

行季节）。 

通过以上措施，可有效降低病毒性脑膜炎的发病风险，

并提高早期诊治率，改善预后。如有疑问，请及时就医咨询！ 


