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E5_84_BF_E7_8B_82_E7_c22_609134.htm 狂犬病(rabies)又名恐

水症(hy0drophobia)，是由狂犬病毒所致的中枢神经系统急性

传染病。本病主要以暴躁、恐水怕风、咽肌痉挛、进行性麻

痹，以致丧命为特点，传染对象主要是豺狼、狐狸等野兽，

人和家畜（狗、猫）也能感染，人主要是因被狂犬咬伤由唾

液传染而得病。【诊断】（ 一）病史被病犬咬伤或抓伤史。(

二)临床症状 潜伏期一般1～3个月，短至10天，长至1年以上

，个别长达19年。1.前驱期2～4天，发现为:（1）局部症状：

原愈合的伤口附近有麻木、瘙痒、疼痛、四肢似蚂蚁爬等异

样感。（2）全身症状 有低热、乏力、头痛、恶心、烦躁、

恐惧不安、喉部发紧，对声、光、风刺激敏感。2.兴奋期1～3

天，表现为：（1）高度兴奋，暴躁，极度恐怖，恐水，怕风

，怕声，也可出现谵妄、精神失常。（2）发作性咽肌痉挛，

呼吸困难。渴而不敢饮，饮而不敢咽，甚至提及饮水及听到

流水声音皆可引起咽肌痉挛发作。风、光、声的刺激也可引

起咽肌痉挛，严重时发生全身疼痛性抽搐，呼吸肌痉挛，呼

吸更加困难。（3）交感神经功能亢进，常见为出大汗、唾液

分泌增加，血压升高，心率加快。4． 瘫痪期 6～18 小时。患

儿痉挛发作停止，出现全面安静和瘫痪，尤以肢体驰缓性麻

痹多见，呈进行性加重，并进入昏迷状态，呼吸循环衰竭而

死亡。全病程不超过6天。不典型病例，无兴奋期及恐水现象

，而以高热、头痛、呕吐及咬伤部位疼痛开始，肢体软弱进

入瘫痪，称为亚狂犬病（dumb rabies）。如有疑似本病者可



进行扇风试验，即对患儿面部扇风，如出现颈肌及咽部痉挛

则为“ 气恐怖”征阳性，对诊断有一定帮助。（ 三）实验室

检查1． 一般化验（1）白细胞总数轻至中度增高，中性粒细

胞占80％以上。（2）脑脊液压力稍高，细胞数及蛋白稍增高

。2. 免疫学检查（1）血清学试验：①双份血清中和抗体对照

试验，未注射过狂犬疫苗者增高4倍以上，注射过狂犬疫苗者

中和抗体绝对滴度达1：5000以上，即可确诊。②斑点免疫结

合法：系用灭活的病毒抗原检测血清中狂犬病毒中和抗体，

特异性和敏感性均高，简便易行。（2）检测脑组织和唾液病

毒抗原：应用免疫荧光法，可于数小时内得出结果。也可用

酶联免疫技术检测病毒抗原，此项检查对生前诊断有一定价

值。3． 病毒分离唾液或死后脑组织，可做鼠颅内接种，进

行病毒分离。4.内基(negnia)小体检查从死者脑组织和咬人动

物的脑组织作接触涂片，用seller 法染色，可发现胞质中内基

小体，为嗜酸包涵体，系病毒的集落，有特异性诊断价值。

【治疗】本病尚无特效治疗，病死率极高，必须积极抢救才

有幸存者，否则100％死亡。（ 一）单间隔离，保持安静，避

免声、光等一切刺激。（ 二）监护维持呼吸循环功能，可行

气管切开，使用人工呼吸器，正压给氧。（ 三）使用镇静剂

及肌肉松弛剂，有脑水肿者给脱水剂。（ 四）维持营养及水

电解质平衡，鼻饲与静脉输液相结合。（ 五）有人建议鞘内

注射干扰素，可试用。【预防性治疗】（ 一）伤口处理1. 彻

底清洗伤口，以清除伤口中存在的病毒可应用：①20％ 肥皂

水；②0.1％新洁尔灭；③1％～2％ 氯化苄烷铵；④1％溴化 

六基三甲铵。清洁时间为半小时，注意肥皂水不能与后两者

合用，因可能抵消作用。用肥皂水冲洗后，必须用清水洗净



肥皂水，然后再用后两药物冲洗。2．清洁后伤口涂以70％

～75％酒精或3％碘酒，伤口不包扎也不缝合。3． 有条件者

用高效血清注入伤口底部及周围，如伤口深而污秽，可同时

注射破伤风抗毒素及选用适宜的抗生素。（ 二）狂犬病疫苗

注射1． 地鼠肾疫苗副作用小，效果好。（1)轻度咬伤:于受

伤当天，第7及14天各肌肉注射2ml。(2)重度咬伤:于受伤当天

、第7、14、30天各肌肉注射2ml。2．人二倍体细胞疫苗 采用

人胚肺纤维母细胞接种病毒后制成。用法有二：①受伤当日

、第3,7,14,30,90日各肌肉注射1ml(世界卫生组织推荐).②受伤

当日、第7、14、21日各肌肉注射1ml（ 美国疾病控制中心方

案）。3.鸭胚疫苗 以病毒感染鸭胚，经培植后丧失致病性灭

活制成。受伤后每日1ml皮下注射，疗程14～21天，全程免疫

后于第10、20、90天再加强注射1次，接种后第10天即有抗体

产生。可有恶心、发热、发冷、头痛、肌痛、淋巴结肿大等

反应，偶见皮疹、血管神经性水肿、过敏性休克等。4． 灭

活羊脑组织疫苗国外已淘汰， 国内仍有人应用，有一定疗效

，注射方法和疗程同鸭胚疫苗，剂量加倍，因本疫苗含有脑

组织和髓磷脂，可引起较多神经系统并发症。（ 三）免疫血

清 对严重咬伤，潜伏期短者最好配合免疫血清同时治疗。1

．抗狂犬病马血清 皮试阴性后按40iu/kg或0.5ml/kg计算后用总

量一半在局部伤口处浸润注射，另一半肌肉注射。马血清可

产生过敏性休克，注射前应做好抢救准备。?2．人抗狂犬病

球蛋白 按马血清半量计算即20iu/纯肌肉注射，必须在接种结

束后10～20和90 日再给予激发量疫苗，以触发回忆反应，而

产生较大量的相应抗体。（ 四）干扰素诱导剂 有人建议在用

疫苗的同时，配合干扰素诱导剂（polyl:c或polyl:c赖氨酸复合



物）治疗，认为效果更好。【预防】（ 一）对犬的管制是预

防本病的主要措施，要扑灭野犬，对家犬进行管理，对咬人

的犬或动物要进行隔离追踪14天，如有可疑狂犬病症状出现

，送有关单位进行检验。（ 二）小儿一旦被犬或动物咬伤后

要及早接种狂犬病疫苗，这是惟一正确有效的处理方法，与

狂犬有密切接触的小儿，即无明显咬伤或抓伤亦应注射疫苗
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