
������有些家长常常把小儿脑炎和
脑膜炎混为一谈， 认为是同一
种疾病。 其实它们是两种性质
不同的疾病， 二者之间有许多
不同之处。 具体有哪些不同呢？

脑膜炎和脑炎最大的区别就
是感染的部位不同 ， 正像疾病
的名字一样， 脑膜炎是大脑表
面的包膜发生炎症， 临床症状
比较轻， 主要表现为头痛、 呕吐
等症状， 如果及时治疗， 愈后比
较好。 而脑炎是大脑实质的炎
症， 临床症状相对较重 ， 主要
表现为昏迷、 抽搐等， 有时即使
及时治疗， 也可能会有后遗症。

脑膜炎首先表现的症状是发
烧， 小孩的耐受性比成人好， 有
的时候可能热度已经达到 39℃
以上， 仍旧在活蹦乱跳 。 在发
烧的情况下， 还伴随持续的精
神状态差、 想睡觉 ， 即使在体
温下降后， 还是想睡觉的话， 最好到
医院就诊。 其次是头痛， 这种疼痛是
持续性的， 且还有喷射性呕吐， 而非
咳嗽或恶心以后的呕吐， 或是有抽搐，
这都需要家长警惕。

脑炎表现的症状是昏迷惊厥， 同时
伴有发热。 脑干型脑炎常以小儿面神
经瘫痪、 呛咳、 吞咽困难、 肢体麻木
不仁、 无力等表现为主， 尚有小儿动
眼神经麻痹、 假性球麻痹等表现。 假
肿瘤型脑炎患儿常有头痛、 呕吐、 肢
体活动差或瘫痪 、 失语等精神症状 、
局灶性神经系统症状、 颅内高压征等。

湖南省儿童医院神经内科 李佩
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专 家 简 介

科 室 简 介

������近日， 一位 20 多岁的年
轻爸爸， 怀抱着一名刚出生
4 天的宝宝来我院儿科就诊，
经检查， 该宝宝血清总胆红
素达 380umol/L （微摩尔 /
升）， 诊断为： 新生儿高胆红
素血症 （属新生儿病理性黄
疸）。 经输液、 蓝光治疗等，
一周后患儿治愈出院。

新生儿黄疸的分类
新生儿黄疸通常分为生

理性黄疸和病理性黄疸， 约
有 85%的足月儿及绝大多数
早产儿在新生儿期均会出现
暂时性总胆红素增高， 但绝
大多数为生理性的。

生理性黄疸的特点
生理性黄疸的特点为 ：

1、 新生儿一般情况良好； 2、
足月儿生后 2-3 天出现黄疸，
4-5 天达高峰， 5-7 天消退，
最迟不超过 2 周。 早产儿黄
疸多于生后 3-5 天出现， 5-7
天达高峰， 7-9 天消退 ， 最
长可延迟到 3-4 周； 3、 每日
血清胆红素升高＜85umol/L 或
每小时＜0.85umol/L； 4、 通常
足月儿血清总胆红素＜221u鄄
mol/L， 早产儿＜256umol/L。

病理性黄疸的特点

病理性黄疸的特点为 ：
1、 新生儿出生后 24 小时内
出现黄疸； 2、 血清总胆红素
每日上升超过 85umol/L 或每
小时＞0.85umol/L； 3、 黄疸持
续时间长， 足月儿＞2 周， 早
产儿＞4 周 ； 4、 黄疸退而复
现 ； 5、 血清结合胆红素 ＞
34umol/L。 具备其中任何一
项者都可诊断为病理性黄疸。

常见的几种黄疸原因是 :
溶血性黄疸 、 感染性黄疸 、
阻塞性黄疸、 母乳性黄疸等，
不同原因形成的黄疸其特点
又各不相同。

影响新生儿黄疸的
高危因素

高危因素包括溶血、 窒
息、 缺氧、 酸中毒、 脓毒血
症、 高热、 低蛋白血症、 低
血糖等， 要特别引起重视。

什么是胆红素脑病
胆红素脑病是血非结合

胆红素水平过高， 透过血脑
屏障， 造成中枢神经系统功
能障碍。

一般于重度黄疸高峰后

12-48 小时出现症状， 通常将
胆红素脑病分为四期： 警告
期、 痉挛期、 恢复期和后遗症
期。 前 3 期称为： “急性胆红
素脑病”， 第 4 期称为 “慢性
胆红素脑病” （或核黄疸）。

重视病理性黄疸
的治疗与预防

病理性黄疸的治疗主要
有三种方法： 1、 光照疗法 ，
简称光疗， 是降低血清非结合
胆红素简单而有效的方法； 2、
药物治疗， 常用肝酶诱导剂，
补充白蛋白； 3、 换血疗法；
4、 病因治疗。

要提醒家长的是， 对于
发生黄疸的新生儿尤其是早
产儿， 不仅要注意胆红素值
及上升速度， 同时需观察黄
疸发生的时间、 部位、 程度
变化， 有无嗜睡、 吸吮反射
减弱 、 发热 、 呕吐等情况 ，
从而对黄疸做出及时正确的
评估， 以进行早期的诊断和
干预， 预防新生儿黄疸所致
残与死亡的发生。

长沙市中医医院
(长沙市第八医院) 儿科
主任、 主任医师 鲍非

�������长沙市中医医院(长沙市第八医院)儿科设有普
通病房及新生儿病区，可收治儿科常见疾病和疑难
疾病，尤其擅长中西结合治疗小儿肺炎等呼吸系统
疾病、腹泻等消化系统疾病、手足口病、川崎病、猩
红热、过敏性紫癜、传染性单核细胞增多症及新生
儿黄疸、新生儿窒息等新生儿常见疾病。 科室有主
任医师 1 人，副主任医师 2 人，主治医师 3 人,研究
生 8 人，平均年门急诊量约 6.1 万余人次，年住院
病人 2800余人次。

科室现有心电监护、注射泵、输液泵、压缩雾化
机、新生儿蓝光箱治疗仪、新生儿暖箱、新生儿辐射
抢救台等先进仪器设备；科室以中西结合治疗为特
色，积极开展中药穴位敷贴、中药封包治疗、中药熏
洗、中药灌肠、中药涂擦、推拿等治疗项目，痛苦轻、
副作用少、见效快，获得患儿和家属的一致好评。

联系电话：0731-85259160

�������鲍非， 长沙市中医医院(长沙市
第八医院)本部儿科主任， 主任医师。
从事儿科工作 28 年。 担任湖南省中
医药学儿科专业委员会委员， 湖南
省医学会儿科专业委员会呼吸学组
哮喘协作组委员、 慢性咳嗽协作组
委员， 长沙市医学会儿科专业委员
会委员， 长沙市新生儿科专业委员会委员。 擅长新
生儿疾病、 小儿呼吸系统疾病和消化系统疾病的
诊断和治疗， 对新生儿黄疸、 新生儿肺炎、 早产
儿、 小儿哮喘、 小儿腹泻、 川崎病、 传染性单核细
胞增多症等疾病的治疗有着丰富的临床经验和独
到的见解。

坐诊时间： 周二、 周四全天
医院本部地址： 长沙市星沙大道 22号

��������张女士的儿子半岁了， 最近
她发现儿子睡觉时老出汗， 尤其
是刚入睡那会， 但并无其他不
适。 咨询医生， 说是生理性出
汗， 无需治疗。

小儿因处在生长发育期， 大
脑神经系统尚发育不完善， 而机
体的代谢又非常旺盛， 如果再外
加一点兴奋和刺激就会出汗， 以
蒸发体内的热量 ， 维持正常体

温。
小儿生理性出汗多见于头部

和颈部， 常在入睡后半小时内发
生， 1 小时左右就不再出汗了 ，
不伴有其它症状， 且精神、 饮食、
面色、 大小便都正常。 对此， 无
需治疗， 过段时间会自愈。

但若小儿出现睡熟后出汗，
醒后汗止的是盗汗。 如果小儿在
出盗汗的同时还会伴有其它症

状， 如伴有低热、 咳嗽时， 可能
是患了肺结核。 如伴有睡觉不踏
实、 烦躁易怒、 腹胀、 出汗有酸
味、 尿味刺鼻等， 很有可能是佝
偻病的早期。 体弱的病儿出汗往
往是在白天活动或夜间入睡后，
在头、 胸、 背部成片状， 多见 1
岁左右的小儿和断奶前后小儿。
需注意观察、 鉴别。
山东莱州市慢性病防治院 郭旭光

������腹泻是婴幼儿时期最常见的
疾病， 因此， 怎样预防腹泻也是
新爸爸妈妈们最头疼的事情。 建
议不妨从饮食方面着手， 酸奶营
养素、 能量密度均较高， 含有营
养素多达 20 余种 ， 一杯酸奶
（150 毫升） 可以提供婴幼儿 30%
的能量和钙质以及 10%左右的蛋
白质。 酸奶和人奶很相似， 容易
消化， 特别适合于消化系统不成
熟的婴幼儿。

酸奶中含充足的乳酸菌， 并
且有适宜的酸度， 常饮酸奶可以
有效抑制有害病菌的产生， 提高
免疫能力。 因而能够预防腹泻或
缩短慢性腹泻持续的时间， 减少
急性腹泻的发病率。

此外， 酸奶是将鲜奶加热消

毒后接种嗜酸乳酸菌 ，
在高温环境中培养而成，
这样一来牛奶中难以被
人体吸收的乳糖也大部
分被发酵成乳酸 ， 有利
于消化， 刺激胃酸分泌。
同时， 乳酸菌在肠道繁
殖， 可抑制一些腐败菌
的繁殖， 调整肠道菌相，
防止腐败胺类对人体产
生不利的影响 。 有研究
显示天天饮用 0.5-0.7 千
克的酸奶， 可以治疗腹泻， 且远
比抗生素更安全可靠。

由于其吸收利用率高， 胜过
蔬菜、 豆类等植物所含的钙， 奶
中钙磷比例合适， 利于生长期儿
童构造骨、 齿。 酸奶中还含有一

定量维生素， 较高的维生素 B2 及
维生素 A。 6 个月大的宝宝可以
逐渐的增加至一天一杯， 儿童每
日适宜喝 1-2 次酸奶。

湖南省儿童医院
危重症医学二科 朱德胜

新生儿黄疸不容忽视

生理性出汗 无需治疗

预防宝宝腹泻 喝点酸奶


