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适用于教育机构内的
出现症状的儿童和可能感染病毒儿童的接触者

的决策途径



筛查表明儿童没有
出现症状和接触病

毒情况。

儿童进入教育机构前 1症状和接触筛查的决策路径

筛查确定儿童出现
1个或1个以上符合
COVID-19疾病的症

状*。

筛查确定儿童与确认感
染或症状符合COVID-19
的人士有过密切接触。

*根据CDC指南（2020年8月发布的版本），符合儿童可能感染COVID-19的症状包括：
发烧，体温≥100.4 ○ F；喉咙痛；引起呼吸困难的新出现的无法控制的咳嗽（对于
患有慢性过敏性/喘息性咳嗽的儿童，咳嗽的频率发生变化）；腹泻/呕吐/腹痛；
新出现的的严重头痛，尤指伴有发烧的情况。如果儿童的症状与可能的COVID-19
感染不一致，但仍有疑虑的情况下，建议由医生对儿童进行评估。

孩子应被送回家。告知父母/监
护人对孩子进行COVID-19检测。
孩子从最后一次接触感染者起，

应进行14天的检疫。

孩子将被送回家。父母/监护人
应咨询医疗服务机构，以进行
进一步评估和可能需进行的

COVID-19检测。

机构将根据疾病管理条例确定
儿童是否应免于被送回家中，
并在必要时与其父母/监护人沟

通。

父母/监护人向机构报
告儿童状况。儿童应按
照医生的指引留在家中。

筛查可能感染病毒

儿童的症状与

COVID-19的不一致。

家长/监护人向机构报
告孩子的状况。孩子应
留在家里，直到退烧超

过3天为止。

父母/监护人向机构报
告儿童状况。儿童应留
在家中隔离，直到退烧
超过24小时，症状改善，
以及发病后已过去10天

为止。

未咨询医生或医生已确
认儿童出现符合下文描
述的COVID-19的症状。

*

医生确认儿童没有
出现符合下文描述
的COVID-19的症状。

*
儿童的

COVID-19 
分子检测
呈阴性

儿童的
COVID-19 
分子检测呈

阳性

儿童已接受
COVID-19检测

1 如果儿童在该机构内出现身体不适，将儿童安置在隔离室，并遵循以下所述的决策路径。

孩子获准进入该机构。

儿童未接受COVID-19检测



在教育机构中，对于可能感染病毒的儿童的接触者 1的处理决策途径 ( 1)

1可能感染病毒的儿童定义为在该设施中出现1种或1种以上可能与COVID-19相符症状的儿童。症状包括发热≥ 100.4 ○ F； 喉咙
痛;与平常不同并导致呼吸困难的无法控制的咳嗽；腹泻/呕吐/腹痛；新出现的严重头痛，特别是伴有发烧。

可能感染病毒儿童的接触者定义为在6英尺范围内接触可能感染病毒儿童超过15分钟，或直接接触潜在感染病毒儿童的体
液/分泌物的儿童或机构内员工。

2如果机构收到以下确认，则确认可能感染病毒儿童的接触者为接触者：（1）根据医生的咨询意见，接触者接触了出现1个或多个
符合COVID-19症状的儿童，或（2）根据可能感染病毒儿童的分子检测结果呈阳性，接触者接触了实验室确诊的COVID-19病例。

接触者未进行COVID-19检测

从最后一次接触感染者起的14
天内，接触者应在家中保持检

疫状态。

接触者需留在家中隔离，直到
24小时无发热，症状改善，以
及自症状出现后已过去10天。
(或如果没有出现症状，从检
测日算起，已过去10天)。

接触者的
COVID-19 分子
检测呈阴性

接触者的
COVID-19 分子
检测呈阳性

接触者已进行
COVID-19检测

机构确认接触者接触过病毒2

可能感染病毒
儿童的接触者
应送回家中，
以等待在该机

构确诊的
COVID-19感染

病例。

将通知接触者，他们曾在该机
构内接触过病毒（如下文所述
2），并指示其进行COVID-19

检疫和检测。



2如果机构收到以下确认，则确认可能感染病毒儿童的接触者不是接触者：（1）根据医生的咨询意见，接触者没有接触出现1个或多个符合
COVID-19症状的儿童，或（2）根据可能感染病毒儿童的分子检测结果呈阴性，接触者没有接触实验室确诊的COVID-19病例。

通知接触者，他们没有在设
施中接触过2如下所述的病毒，
并告知他们可以返回教育机

构。

可能感染病毒
儿童的接触者
应送回家中，
以等待在该机

构确诊的
COVID-19感染

病例。

机构确认接触者未接触过病毒2

1可能感染病毒的儿童定义为在该设施中出现1种或1种以上可能与COVID-19相符症状的儿童。症状包括发热≥ 100.4 ○ F； 喉咙
痛;与平常不同并导致呼吸困难的无法控制的咳嗽；腹泻/呕吐/腹痛；新出现的严重头痛，特别是伴有发烧。

可能感染病毒儿童的接触者定义为在6英尺范围内接触可能感染病毒儿童超过15分钟，或直接接触潜在感染病毒儿童的体
液/分泌物的儿童或机构内员工。

在教育机构中，对于可能感染病毒的儿童的接触者 1的处理决策途径 ( 2 )



在教育机构内，与
患有实验室确诊的COVID-19的儿童或员工，以及与实验室确诊的COVID-19患者

有过接触的个人的决策途径



教育机构内由实验室确诊的感染COVID-19的儿童或员工的适用指南

在病例具有传染性
的情况下，机构应
确认与实验室确认
的COVID-19儿童或
员工接触过的接
触者，并通知接触
者他们已接触过病

毒。

指示经实验室确
诊的患有COVID-
19的儿童或员工
在家中隔离，并
远离他人。1

经实验室确诊的
患有COVID-19的
儿童或员工应被

送回家中。

向教育机构通报
经实验室确诊的
COVID-19儿童或

工作人员。

1 经实验室确诊的COVID-19患者应进行隔离，直到24小时内在不吃退烧药的情况下退烧，症状改善，以及自症状出现
后已过去10天（如果没有出现症状，则从检测日期起算10天）。

2 COVID-19病例的感染期为症状发作前的48小时（或无症状病例的检测日期），直至感染者不再需要隔离为止。



适用于教育机构内与实验室确诊的患有COVID-19的儿童或员工有过接触的
接触者 1的决策途径。

通知接触者，他们
曾在该机构内接触
过病毒，并指示其
进行COVID-19检疫

和检测。

接触者需留在家中隔离，
直到24小时无发热，症状
改善，并且自症状首次出
现后已过去10天（或如果
一直未出现症状，则从检
测日期起算已过去10天）。

从最后一次接触感染者起
的14天内，接触者应在家

中保持检疫状态。

接触者的 COVID-19 
分子检测呈阳性

接触者的 COVID-19 
分子检测呈阴性

接触者已进行COVID-19检测

接触者未进行COVID-19检测

1实验室确诊的COVID-19儿童或员工病例的接触实的定义是：在教育机构内，儿童或员工在实验室确诊的COVID-19患者6英尺范围内停
留超过15分钟，或在没有保护措施的情况下直接接触实验室确诊的COVID-19患者的体液/分泌物。
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