
新生儿疾病护理精讲



3、疾病预防

v 1、湿疹的预防与护理
v 2、鹅口疮的预防与护理
v 3、脐炎的预防与护理
v 4、消化不良的预防与护理
v 5、呼吸道感染预防与护理
v 6、脓包疮的预防与护理
v 7、尿布疹的预防与护理
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4、意外伤害防范
11、、烫伤防范与紧急处理烫伤防范与紧急处理

22、、呛奶防范与紧急处理呛奶防范与紧急处理

33、、窒息防范与紧急处理窒息防范与紧急处理
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                 ●新生儿生理性黄疸处理

v【总操作程序】
v  主要分为两个步骤：入户之初，了解新生儿的出院
记录。每天仔细观察新生儿巩膜与皮肤变化、精神
状态等，发现异常及时通知家长。

v 1.入户之初，应主动询问有关新生儿从出生到出院
时的一些情况，如出生日期、出生时情况等，也可
直接要求看一下新生儿出院记录，从而了解新生儿
的基本健康状况，以免造成工作中的疏漏(详见注意
事项)。

2024/1/1



v 2．每天仔细观察新生儿巩膜、皮肤、粘膜、手脚心颜色变化即新生儿精
神状况，并做好记录。

■如果发现新生儿巩膜、皮肤或粘膜发生黄染，而睡眠及精神状态良好，吃奶
正常，大小便正常，则可建议产妇适量增加她自己的液体摄入，以使新生
儿得到足量的水份而改善代谢；产妇饮水量足够，新生儿仍轻微黄染，则
鼓励产妇继续母乳喂养。

■若黄疸逐日加重，巩膜、皮肤及粘膜外手脚心亦出现黄染，但精神良好，吃
奶及大小便无明显异常，则建议停止母乳喂养2—3天，待黄疸减轻后再继
续给母乳(期间以奶粉代替)，或者向保健医生咨询。

■若新生儿巩膜、皮肤、粘膜及手脚心均黄染且迅速加重，伴有烦躁哭闹或精
神萎靡，拒乳或大便发白等异常，应建议家长立即带孩子就医。

v 【达标标准】
v  平稳度过黄疸期，无意外。
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v 【注意事项】
■大部分新生儿生理性黄疸于生后2—3天出现，4—6天最重，10—

14天自然消退，也有少部分可持续3—4周，以早产儿多见。因
此，若新生儿黄疸持续超过4周，应建议家长带孩子就医。注意
在自然光照下观察新生儿，以免因光照影响判断。

■若新生儿为重症黄疸(生后24小时内出现，程度严重，血清胆红素
超过255微摩尔／每升)已在医院治疗好转后返家，则黄疽程度是
逐渐减轻的(通过入户之初的了解即可得知)。若黄疸消退后又出
现或有所加重，同时伴有精神症状(也可不出现精神症状)，则建
议家长及时带孩子就医。

■建议做好观察日记，一方面帮助护理者做好判断，另一方面有利
于护理者积累经验。
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v 【相关知识】
v  新生儿生理性黄疸产生的原因主要有两方面：一是新生儿胆红素代谢的
特点所决定，胎儿出生后由于血氧分压突然升高，红细胞破坏很快，产
生较多胆红素，而新生儿肝酶活力低，无法清除过多的胆红素，因而发
生黄疸。另一方面，新生儿黄疸多发生于母乳喂养的孩子，因此，母乳
中的化学物质和激素是引起新生儿黄疸的又一原因，但这种黄疸多为生
理性黄疸，对新生儿没有危害，应鼓励母亲继续母乳喂养。

v 注：母乳性黄疸有的宝宝居然到了两个月才消退，而且宝宝也正常，所
以要是可以确认为母乳性黄疸就不要太担心。一般停几天母乳就会好了。
如果产妇是O型血，丈夫不是O型，那在宝宝黄疸严重、长期不退的时
候要想到“ABO溶血”的可能，需要及时就医。要是产妇血型为RH-（RH
阴性），就更要注意了“RH溶血”是比较凶险的，一般都需要换血治疗，
但这种情况在生产的时候医院应该是有备案的。“ABO溶血”则不是太凶
险，一般通过药物加光疗就可以治愈，也有个别严重的需要换血，但预
后很好。老人说多晒晒太阳有助于黄疸消退，这个说法是对的，但这种
行为我个人并不推荐，我认为新生儿还是不要直接暴露在阳光下比较好，
要是隔着玻璃晒，就没什么作用了，所以没必要因为黄疸就让宝宝长期
晒太阳。还有茵陈水是可以减轻黄疸症状的，出生之后喂葡萄糖水也可
能略微缓解，但要和你的医生沟通哦
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v                    ●新生儿五项行为训练
v 【总操作程序】
v  主要分为五个步骤：大动作能力训练、精细动作能力训练、
言语发展训练、社会适应行为训练、感知觉训练。

v 1．大动作训练
   ■同新生儿抚触及被动操。
v 2．精细动作训练
    ■主要是手的灵活性的训练，可让新生儿多握成人的手指或
自制小棉条、小玩具等，不定时放于新生儿手中抓握。(从
新生儿手中取出抓物时，可轻触其手背，新生儿会自动放手)

v 3．言语训练
   ■新生儿具备了笑和发音的能力，可在新生儿安静觉醒时，
与其面对面，距离约20厘米左右，用轻柔、舒缓、清晰、高
音调的声音对新生儿说话，具体内容可以是儿歌、诗词或安
抚等。持续一会儿，可见新生儿肢体活动增加，出现微笑等
愉快反应。
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v 4．社会适应行为训练
   ■新生儿对脸谱性的图形及人脸有与生俱来的敏感和喜爱，
可多给看脸谱型挂饰或与其面对面(距离约20厘米左右)交流，
使其形成对自身以外的人的认识。

v 5、感知觉训练
    ■视觉：在婴儿床正上方20厘米处挂一些鲜艳的、色彩分明
大一些的图片或玩具，以促进视觉能力发展。

    ■听觉：可在新生儿安静觉醒、活动觉醒或睡眠时播放一些
轻柔、舒缓的音乐(以古典音乐为佳)，也可以播放儿歌、诗
词朗诵等。

    ■触觉：同新生儿抚触及精细动作训练。
v 【达标标准】

v 做新生儿期末生长发育测评时，达到或超过正常水平。
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v 【注意事项】
 ■以上操作程序并不固定，即每次训练不必按1--5项逐一做完，
应视新生儿情绪及生活规律，灵活操作。

■以上操作程序为统一整体，可多项同时进行，如做抚触时，
可同新生儿说话，播放音乐等。

■新生儿室内不必过于安静，维持正常环境即可，但应避免噪音。
■不要给新生儿过度的视听刺激，如播放音乐时问以每次20—

—40分钟，每天3——4次即可，不要不停地同新生儿说话，
应留给新生儿独处的时间。

v 【工具与材料】
播放机、玩具、卡片等。
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v 【相关知识】

v 适当的延迟满足，即让新生儿在清醒时先独处一会儿．再同其交流，新
生儿会更积极的回应，获得更大的愉快感。

v 注：宝宝良好的作息习惯是在月子里就打下基础的，所以妈妈要特别注
意培养宝宝作息习惯哦。比如在白天，要把窗帘打开，屋子弄得亮亮的，
大家该说话说话，该看电视看电视，该干吗干吗，不要刻意放低音量，
即使宝宝要睡觉，也要让宝宝习惯白天的时候稍微有些嘈杂的世界。而
到了晚上，要让屋内光线昏暗一些，降低电视、音响的声音，放低说话
的声音，让宝宝知道“要睡觉了”。白天营造一个稍微热闹些的环境还是
对宝宝有利的，省得宝宝睡觉太轻，有点动静就惊醒，而晚上营造一个
适合休息的环境就更有利了，只要在月子里面培养好习惯，宝宝日夜颠
倒的问题就会发生的比较少(日夜颠倒不可避免，毕竟宝宝在妈妈肚子里
面时没有任何时间观念的，但可以减少)，培养良好的作息习惯、给宝宝
建立起健康的生物规律，这会让大家都轻松很多。在这方面月子里很关
键，我怀孕的时候半夜爬起来看世界杯，所有人都说我的宝宝会日夜颠
倒，但实际上我们在月子里给他打造出良好的作息习惯，从三个月开始，
他即使在半夜醒来也会很快的再次入睡的
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v    ●新生儿用品的清理与消毒
v 【总操作程序】
v 主要分为两个步骤：新生儿用品分类清理、新生儿用品消毒
处理

v 1．新生儿用品分类清理
v ■衣、物的购买与清理：指导产妇购买新生儿衣物时，首先
要注重材质，最好选择柔软舒适的棉质内衣裤，不要给新生
儿买人造纤维衣物；样式要选择易于穿脱的，不带纽扣的开
身和尚衫最适合新生儿。新生儿的衣、物应有单独的储物箱
装放，便于存取，保持衣物清洁。

v ■被褥的购买与清理：指导产妇应单独准备婴儿床及床上用
品。婴儿床要有护栏，保证孩子的安全，防止孩子从床上掉
下来被磕伤、碰伤。床上用品以棉质为主，设计简洁、透气
性好为首选。经常更换，保持清洁。

v ■奶具的购买与清理：指导产妇至少购买不同大小的奶瓶两
个(一个喂水，另一个喂奶或储存母乳)。奶具数量可酌情增
加。喂完奶或水后，即时彻底清洗奶瓶，避免细菌滋生。
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v 【工具与材料】

v 婴儿专用衣物消毒剂、消毒锅。

v 注：如果与你同住的没有传染病人，宝宝的衣物不必每次都
消毒，只要能干透就可以，能直接接触阳光的暴晒更好。总
消毒反倒不好，我们总归不能生活在完全无菌的环境中，干
净过头反倒降低抵抗力，不利宝宝的健康哦。建议有条件的
妈妈都买一台小洗衣机，最好带甩干的，节省月嫂洗衣服的
时间就可以让她更多地投入到你和宝宝身上，我家的小洗衣
机利用率很高，买了绝对不后悔，最好是带甩干的，不然也
没啥意义。阴天的时候宝宝的衣物很不容易干透，所以多备
几套还是必要的哦。宝宝的奶瓶等入口用具要每次都消毒后
才使用，用专用的消毒锅最方便了，用开水煮太麻烦了。完
全母乳喂养的宝宝两个奶瓶足够了，不过奶瓶多准备点没坏
处，比如来不及消毒也有备用的，而且奶瓶不要过长时间使
用，频繁使用的奶瓶一般半年到一年更换一下比较好

v 疾病预防  
返回返回2024/1/1



●湿疹预防与护理
v【总操作程序】
v主要应该注意四个方面：三个避免、饮食注意、洗
浴注意、预防感染

v 1．三个避免
v ■避免接触化纤衣物等容易引起过敏的物品。新生
儿的衣物一定要选择纯棉制品，柔软、舒适、没有
刺激性，以避免因为对上述物品过敏而引起湿疹。

v ■避免环境过热。周围环境过热可能造成新生儿出
汗，汗液的刺激以及温度高的环境易发生湿疹，也
可使已发生的湿疹加重。

v ■避免环境过湿。周围环境过湿可能造成新生儿湿
疹发生或者加重。
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v 2．饮食注意
v ■由于湿疹发病多见于人工喂养的新生儿，牛奶中含有的异
性蛋白可以造成新生儿过敏，导致湿疹的发生，因此一定要
宣传和努力促成母乳喂养成功。

v ■应该指导哺乳产妇不要进食刺激性食物，以避免刺激物通
过乳汁进入新生儿体内，由此增加湿疹发生的机率。

v 3．洗浴注意
v ■已患有湿疹的新生儿，特别是渗出较多的湿疹时，不要过
多清洗患部。洗浴用水应该以温水为宜。不要用过热的水洗
浴。

v ■给患有湿疹的新生儿洗浴时，不要使用肥皂，避免刺激湿
疹的加重。

v 4．预防感染
v ■由于湿疹发生后，局部发痒用手搔抓，容易造成感染，因
此要及时给新生儿剪指甲，以免抓破皮肤造成感染。
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v 【达标标准】
v ■促成母乳喂养，减少湿疹的发生率。
v ■对已发生湿疹的新生儿，确保局部不发生感染。

v 【注意事项】
v 对于患湿疹的新生儿不要乱用药物涂擦，特别是含有激素的药膏，以免
产生不良反应。

v 【工具与材料】
v 纯棉质的新生儿衣物。

v 【相关知识】
v ■湿疹临床表现：出生不久的新生儿面部头皮等部位出现一些皮疹，部
分孩子患部有渗出或者脱屑，严重者会发展成疱疹，破溃结痂。

v ■湿疹病因：湿疹是一种过敏性皮肤疾病，与新生儿先天的体质有关。
多见于吃牛奶的孩子。

v ■湿疹的治疗：可使用医院配置的湿疹膏等。
v ■湿疹的特点：湿疹的病程较长，有时轻、有时重，容易复发。
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v 注：湿疹这个东西几乎每个宝宝都要多少的发一点的，尤其是到了宝宝
能添加辅食的时候，你会发现宝宝每次接受一种新食物，脸上可能就会
蹦出点儿小湿疹，有的宝宝一检查，哇！居然对几十种东西过敏。但是
并不是说过敏就不能吃了，每次遇到这样的食物，宝宝的身体都会出现
一种应激反应，以后就好了，要是因为宝宝有小小的过敏反应就放弃某
种食物的做法是不对的，宝宝总要接受这些东西，有一点小过敏不要大
惊小怪。当然，严重的过敏情况除外，所以每次给宝宝一种新食物的时
候，第一次都要只喂这一种，喂一小口，然后观察24小时。有些严重的
过敏，比如常见在白种人中的坚果类过敏，是会要命的，所以不要不重
视，当然也不要过于重视，因噎废食就大错特错了。还有春天也是湿疹
的高发季节，要真的想从根儿上减轻这个情况，最好的办法就是坚持母
乳喂养，母乳的同时妈妈也要适当节制饮食，不要吃太多刺激食物，海
鲜一次也不要吃太多，可以慢慢加量，给宝宝一个适应你母乳中新成份
的过程。而冬天的时候皮肤干燥也会造成湿疹，有些宝宝不用护肤品，
结果脸上就厚厚的起了硬痂，甚至肿起来，所以一定要给宝宝用护肤品
哦，特别是干燥的气候下，要用保湿比较好的霜类，有些护肤品里面含
有一些植物的消炎成分，比如紫苏油，也是不错的选择。能不用含有激
素类的药膏就不用，不然湿疹会很容易复发，对药膏产生依赖。严重的
时候可以用药膏，儿研所出的“肤乐霜”比较好用，能有效缓解湿疹的瘙
痒。要是宝宝严重的抓脸，还是带上小手套比较好
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●鹅口疮预防与护理
v 【总操作程序】

v 主要注意三方面：注意观察口腔、母乳喂养前清洗乳头、人
工喂养注意清洁消毒奶具

v 1．注意观察口腔
v ■鹅口疮发生在新生儿的口腔内，呈白色凝乳状附在口腔粘
膜上。因此需要经常观察新生儿口腔，特别是要将鹅口疮与
新生儿吃奶后残留的奶液区分开来。

v ■区分特点是：新生儿口腔中残留奶液一经喝水就漱清了，
不再看到白色凝乳状物。而鹅口疮喝水后仍可见白色凝乳状
物，而且用棉签擦拭后仍可见露出的粗糙潮红的粘膜。
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v 2．母乳喂养前清洗乳头
v ■由于母乳喂养时，新生儿需要含接母亲的乳头，如果母亲
的乳头不清洁，就有可能使新生儿口腔受到感染。因此，母
乳喂养前一定要清洗乳头。

v 3．人工喂养需要清洁消毒奶具
v ■喂养新生儿的奶具使用后，一定要清洗干净，不要留有残
留物，以避免滋生细菌，污染奶具，进而感染到新生儿的口
腔，造成鹅口疮。

v ■每次给新生儿喂奶后，都要煮沸消毒奶具，或者使用奶具
消毒锅进行消毒。
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v 【达标标准】
v 新生儿喂奶期间，不发生鹅口疮。
v 【注意事项】
v 当看到新生儿口腔内有白色凝乳状物，要区分白色凝乳状物是奶液残留
还是鹅口疮。不要错过对鹅口疮的诊断。

v 【相关知识】
v 1．鹅口疮临床表现：
v ■新生儿中的常见病，表现为口腔颊部、唇内、舌、上腭和咽部粘膜上
粘附着乳白色斑点，严重时融合成片，擦去后则露出粗糙的潮红的粘膜。
鹅口疮多见于营养不良或腹泻的新生儿。

v ■病菌来自母亲产道或污染的奶具，或是由于某种疾病长期服用抗生素，
多见于营养不良或腹泻的新生儿。一般无全身症状，如感染向下蔓延，
会引起食管炎，可出现呕吐，严重的会影响食欲。抵抗力差时可蔓延到
胃肠，引起霉菌性腹泻，严重者可发生肠道溃疡及穿孔；向下呼吸道蔓
延可引起霉菌性肺炎。这些情况虽较少见，但需提高警惕。

v 2．鹅口疮的病因：
v ■鹅口疮是由白色念珠菌感染引起的疾病。
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v 3．鹅口疮的治疗：
v ■治疗可用制霉菌素研成粉末与鱼干油滴剂或水调匀，用棉
棒涂擦在口腔内所有的粘膜上，在喂奶后使用，以免吃奶将
药物冲掉，每4小时用药1次，每天3—4次。直到白色斑点消
失后再用1—2天。同时每次喂奶后用煮沸消毒奶具，母亲喂
奶前要清洗奶头，防止重复感染。

v 注：新生儿的鹅口疮一般都是来自母亲产道的污染，比如妈
妈在生宝宝的时候没有治愈阴道炎，还有就是奶瓶的污染，
所以一定要严格消毒，还有的宝宝出生就患病，比如新生儿
肺炎什么的，用了大量抗生素，身体抵抗力下降，也会患鹅
口疮。如果宝宝突然不吃奶，或者吃奶时候突然大哭，吃的
时候打冷战(患病部位刺痛)，就要仔细检查一下宝宝的口腔，
鹅口疮就像是奶块沾在嘴上那种，但是擦不掉。
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●消化不良的预防
v ■母乳喂养消化不良的发生率很低，因此，应该促成母乳喂养的成功，
以减少消化不良的发生。

v ■人工喂养应注意喂养方法，奶量不宜增加太多，或者突然由母乳喂养
改为人工喂养。

v ■如新生儿是人工喂养，则一定注意奶具在使用后要清洗干净，避免新
生儿因奶具不洁而发生消化不良。

v ■每次给新生儿喂奶后，都要煮沸消毒奶具，或者使用奶具消毒锅进行
消毒。

v 【达标标准】
v 新生儿喂奶期间，不发生消化不良。
v 【注意事项】
v 不要把大便性状稍有改变都当作消化不良，不宜对消化不良滥用药物，
一般消化不良都可以通过调整奶量、哺喂方式等方法处理。

v 【工具与材料】
v 奶具消毒锅、清洁奶瓶刷、奶瓶、奶嘴等。
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v 【相关知识】
v 1．消化不良的临床表现
v ■新生儿大便次数增多，变稀或呈水样便，或者大便中含有奶瓣。
v 2．消化不良的病因
v ■由于新生儿胃肠道发育不够成熟，消化能力差，免疫功能低，与此同
时，新生儿生长发育迅速，食量增加快，营养需求高，胃肠道负担很重，
因此容易发生消化不良。

v ■新生儿喂养不当容易发生消化不良，如人工喂养中，奶量增加太多或
者突然从母乳喂养改为人工喂养，外环境过热、过冷都可能引起肠道功
能紊乱而至消化不良。

v ■对牛奶过敏所致。
v 3．消化不良的防治
v ■根本措施是预防。提倡并促成母乳喂养，母乳易于吸收，不易造成消
化不良。

v ■减少奶量或调稀配方奶，以减轻消化道负担。但不宜长时间稀释奶，
以免发生营养不良。
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