
                      新生入学健康教育（传染病） 

艾滋病: 

艾滋病的医学全称是“获得性免疫缺陷综合症”(英文缩写为 A I D S )，是由

人类免疫缺陷病毒（H I V）引起的性传播疾病，根据血清分型，H I V 可分为 Ӏ

型（H I V - 1）和Ⅱ型（H I V - 2）。H I V 主要侵犯的是 T 淋巴细胞，引起人细胞

免疫严重受损，继而发生条件致病菌感染、恶性肿瘤等。目前还没有有效的疫

苗和治愈的药物，但已有较好的治疗方法，能有效地延长病人的生命，提高其

生活质量。艾滋病防治关键在于预防。 

传播途径：  

1 .  血液途径传播 : 血液传播是感染最直接的途径。输入被病毒污染的血

液，使用了被血液污染而又未经严格消毒的注射器、针灸针、拔牙工

具，都是十分危险的。另外，如果与艾滋病病毒感染者共用未消毒的

注射器针头，也会被留在针管针头中的病毒所感染。 

2 .  性途径传播:无论是同性，还是异性之间的性接触都会导致艾滋病病毒

传播。艾滋病病毒感染者的精液或阴道分泌物中有大量的病毒，在性

活动时，由于性交部位的摩擦，很容易造成生殖器黏膜的细微破损，

这时病毒就会乘虚而入，进入未感染者的血液中。 

3 .  母婴途径传播:如果母亲是艾滋病病毒感染者，那么她很有可能会在怀

孕、分娩过程或是通过母乳喂养使她的孩子受到感染。 

预防艾滋病病毒感染措施:  

1 .  洁身自爱、遵守性道德是预防性接触感染艾滋病的根本措施。 

2 .  正确使用质量合格的安全套，及早治疗并自愈性并可大大减少感

染和传播艾滋病、性病的危险。 

3 .  共用注射器静脉吸毒是感染和传播艾滋病的高危险行为，要拒绝

毒品，珍爱生命。 

4 .  避免不必要的注射、输血和使用血液制品；必要时，使用经过艾

滋病病毒抗体检测合格的血液或血液制品，并使用一次性注射器

或经过严格消毒的器具。 

5 .  对感染艾滋病病毒的孕妇及时采取抗病毒药物干预、减少产时损

伤性操作、避免母乳喂养等预防措施，可大大降低胎儿、婴儿被

感染的可能性。 

6 .  艾滋病自愿咨询检测是及早发现感染者和病人的重要防治措施。 

7 .  关心、帮助、不歧视艾滋病病毒感染者和病人，鼓励他们与艾滋

病防治工作，是控制艾滋病传播的重要措施。 

 

医学院医疗门诊部（黄浦校区东八舍）提供免费人类免疫缺陷病毒 I 型尿液抗

体检测试剂盒 

 

 

 

出处：上海疾控 

 



肺结核 

 
结核病是由结核分枝杆菌感染引起的慢性呼吸道传染病。除毛发和牙齿

外，人体其他器官系统都可能受到感染而发病，但主要侵犯肺脏，称为肺结

核，肺结核占各种类型结核病的 8 0 %以上，是结核病的主要类型。 

传染源： 

     结核病的传染源是排菌的肺结核患者。传染性肺结核患者咳嗽、打喷嚏、

唱歌、大声说话时，含有结核分枝杆菌的飞沫可经其鼻腔和口腔喷出体外，在

空气中形成气雾（或称为飞沫），较大的飞沫很快落在地面，而较小的飞沫很

快蒸发成为飞沫核，可长时间悬浮在空气中。含菌的飞沫核被吸入肺泡，就可

能引起感染。 

临床表现： 

     肺结核的主要症状有咳嗽、咳痰，咯血或血痰，有低烧、盗汗、胸痛、食

欲差、疲乏和消瘦等。有咳嗽、咳痰 2 周及以上，咯血或血痰等症状的人，通

常叫肺结核可疑症状者。 

防治核心信息： 

1 .  肺结核是长期严重危害人民群众身体健康的慢性传染病。 

2 .  肺结核主要通过呼吸道传播，人人都有可能被感染。 

3 .  咳嗽、咳痰 2 周以上，应当怀疑得了肺结核，要及时就诊。 

4 .  不随地吐痰，咳嗽、打喷嚏时掩口鼻，戴口罩可以减少肺结核的传播。 

5 .  出现肺结核可疑症状或被诊断为肺结核后，应当主动向学校报告，不隐

瞒病情、不带病上课。 

6 .  在医院就诊时，应将自己的真实信息如实告诉医生。 

7 .  肺结核患者经过规范全程治疗，绝大多数患者可以治愈，还可避免传染

他人。 

8 .  养成勤开窗通风的习惯 

9 .  保证充足的睡眠，合理膳食，加强体育锻炼，提高抵御疾病的能力。 

确诊肺结核后应怎么办？ 

确诊肺结核后，应在结核病定点医疗机构接受规范治疗，同时应尽快告知

辅导员或医学院医疗门诊部，以便帮助其他人员尽快接受筛查。不应向学校隐

瞒病情带病上课，或不向医疗机构如实说明身份和学校信息。如因违反《中华

人民共和国传染病防治法》规定，导致肺结核病传播、流行，给他人人身、财

产造成损害的，需依法承担责任。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

出处：上海市学校结核病防控指南（2 0 2 2 年版） 

 



水痘： 

水痘是由水痘-带状疱疹病毒引起的临床表现不同的急性传染病。 

传染源： 

水痘和带状疱疹病人都是传染源。病人自出疹前 1-2 天至全部疱疹干燥结痂时，均有

传染性。 

传播途径： 

空气飞沫传播，或直接接触。 

 临床表现： 

（1）潜伏期：一般为 10-21 天，平均 14-16 天。 

（2）前驱期：婴幼儿常无前期症状。年长儿或成人可有发热、头痛、全身不适等轻微

症状，1～2 天后才出疹。 

（3）出疹期：发热同时或 1～2 天后出疹。皮疹有以下特点： 

①先见于躯干、头部，后延及全身（见图 2）。皮疹发展迅速，开始为红斑疹，数小

时内变为丘疹，再形成疱疹，疱疹时感皮肤搔痒，然后干结成痂，此过程有时只需 6～8 小

时，如无感染，1～2 周后痂皮脱落，一般不留瘢痕。 

②皮疹常呈椭圆形，3-5mm，周围有红晕，疱疹浅表易破。疱液初期为透明，后混

浊，继发感染可呈脓性，结痂时间延长并可留有瘢痕。 

③皮疹呈向心性分布，躯干最多，其次为头面部及四肢近端。数目由数个至数千个不

等。 

④皮疹分批出现，同一部位可见斑疹、丘疹、疱疹和结痂同时存在。 

⑤口腔、外阴、眼结膜等处粘膜可发生浅表疱疹，易破溃形成浅表性溃疡，有疼痛。 

健康教育知识点： 

（1）养成良好的个人卫生习惯，勤洗手、勤洗澡、勤换内衣。衣服、被褥可在阳光下

曝晒，紫外线能有效杀灭病毒。 

（2）多喝水，平衡饮食，保持充足睡眠，适当运动，增强体质。 

（3）加强室内外空气流通，阳光充足、温湿度适宜、环境清洁。 

（4）避免与水痘患者、带状疱疹患者或有呼吸道感染症状的人密切接触。 

（5）避免去人群密集、空气流通差的公共场所，必要时佩戴口罩。 

（6）免疫史未满 2 剂或不详的、且无水痘患病史的同学按免疫程序及时接种水痘疫

苗。 

（7）密切关注自身的身体状况，一旦发觉有出疹或发热等异常情况，应立即通知辅导

员或校医疗门诊部，并前往医院就诊。 

确诊水痘后应怎么办？ 

确诊病例应严格居家隔离治疗，隔离至全部水痘疱疹结痂、痂皮干燥后，经医生开处



医学证明，医疗门诊部医生检查学生结痂情况后方可复课。密切接触者医学观察至末次接

触后 21 天。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

出处：上海疾控 


