
单纯疱疹临床路径
（2010年版）
一、临床路径标准门诊流程
（一）适用对象。

第一诊断为单纯疱疹（不伴有并发症）（ICD-10：B00.902）。

行药物治疗为主的综合治疗。
（二）诊断依据。

根据《口腔黏膜病学》（第三版，人民卫生出版社），《临床诊疗指南-口腔医学分册》（中华医学会编著，人民卫生出版社），《临床技术操作规范-口腔医学分册》（中华医学会编著，人民军医出版社）。
1.各年龄均可发病，原发性单纯疱疹多见于6个月至2岁婴幼儿，复发性单纯疱疹可见于各年龄组。

2.可有单纯疱疹患者接触史，可有低热、头痛、咽喉肿痛、颌下淋巴结肿大等前驱症状与体征。

3.口腔黏膜任何部位及口周皮肤可出现成簇小水疱、糜烂与血痂等。

4.血常规检查白细胞计数一般无异常。

5.必要时可根据病损组织脱落细胞光镜检查、病原体检测或分离培养、血清抗体检测等辅助诊断。

6.病程约7-14天，可复发。

（三）治疗方案的选择。

根据《口腔黏膜病学》（第三版，人民卫生出版社），《临床技术操作规范-口腔医学分册》（中华医学会编著，人民军医出版社）。
经临床和/或必要检查符合上述诊断依据，患者本人要求并自愿接受治疗，无药物治疗的禁忌证。
1.局部治疗。
2.全身治疗。
（四）进入路径标准。

1.第一诊断必须符合ICD-10：B00.902单纯疱疹（不伴有并发症）疾病编码。
2.当患者同时具有其他疾病诊断，但在门诊治疗期间不需要特殊处理也不影响第一诊断的临床路径流程实施时，可以进入路径。
（五）首诊。

1.必需询问的病史：包括单纯疱疹患者接触史、发热史、口腔黏膜病损史、皮肤病损史、本次发病后的就诊、治疗情况等。
2.必需的临床检查：包括口腔黏膜病损和皮肤病损的检查。
3.根据患者病情选择的临床检查项目：包括口腔黏膜以外的口腔科临床检查。
4.必需的检查项目：血常规。
5.根据患者病情选择的项目：

（1）脱落细胞学检查；
（2）血清抗体检查；

（3）病原体检测或分离培养；
（4）其他相关的检查。
（六）药物的选择与治疗时机。

1.局部治疗：
（1）抗病毒药物；

（2）消炎防腐类药物；

（3）止痛药物；

（4）促进愈合药物；

（5）物理治疗。
2. 全身治疗：
（1）抗病毒治疗；

（2）全身支持治疗；

（3）免疫增强治疗；

（4）必要时使用抗菌药物，应当按照《抗菌药物临床应用指导原则》（卫医发〔2004〕285号）执行，根据创面细菌培养及药敏结果及时调整用药。

3.中医中药治疗。
4.口腔卫生宣教。

（七）疗效标准。
1.治愈：病损完全消失，黏膜恢复正常。
2.好转：水疱消失，糜烂缩小。
3.未愈：病损无改变，症状体征无好转。
（八）预防和预后。

1.本病具有传染性。

2.要提高全身抵抗力以预防本病复发。
3.极少数播散性感染可致疱疹性脑膜炎。
（九）变异原因及分析。
1.伴有其他细菌感染或特殊感染的患者。
2.伴有全身系统性疾病的患者。
3.治疗前后或过程中出现并发症者。
4.出现变异情况必要时需要进行相关的检查（血液检查、唾液检查、免疫功能检查、内分泌功能检查、特殊感染检查、X线检查、口腔局部涂片或活体组织检查、全身其他系统检查等）、诊断和治疗，以及相关学科会诊。
二、单纯疱疹临床路径表单
适用对象：第一诊断为单纯疱疹（ICD-10：B00.902）

患者姓名：           性别：    年龄：    门诊号：            
初诊日期：    年   月   日                复诊日期：   年  月   日  
	时间
	首诊
	复诊

	主要诊疗工作
	· 询问病史及体格检查

· 完成门诊病历

· 完成初步的病情评估和治疗方案

· 向患者及其家属交待注意事项
	· 根据实验室检查的结果，完成病情评估并完善治疗计划

· 记录治疗后病情变化

· 必要时请相关科室会诊

	重

点

医

嘱
	化验检查

· 血常规

· 脱落细胞光镜检查（必要时）

· 病原体培养（必要时）

· 免疫功能检查（必要时）

· 其他相关疾病检查（必要时）

局部治疗

· 消炎药物
· 止痛药物
· 促进愈合药物
· 物理治疗
全身治疗

· 全身抗病毒治疗

· 支持疗法

· 中药治疗

· 增强机体免疫力

医嘱
· 疾病预防和注意事项宣教
	长期医嘱：

· 全身抗病毒治疗
· 免疫增强剂（必要时）

· 中药治疗（必要时）

· 局部治疗
· 复查（必要时）

· 疾病预防和注意事项宣教
各类检查（必要时）
· 血液检查
· 唾液检查
· 免疫功能检查

· 内分泌功能检查
· 特殊感染检查
· 涂片或组织活检

· X线检查
· 全身其他系统检查
临时医嘱：

· 相关科室会诊（必要时）



	病情变异记录
	□无  □有，原因：
1.

2.
	□无  □有，原因：
1.

2.

	医师

签名
	
	



