
温和戒夜奶，
宝宝睡整觉不是梦

������当宝宝的啼哭在午夜准时响
起， 妈妈们往往会条件反般抱起
孩子喂奶。 但你是否想过， 当宝
宝月龄超过生理需求阶段后， 频
繁夜奶可能会影响母婴健康。

超过生理需求时段的频繁夜
奶， 易导致妈妈睡眠碎片化， 长
此以往会导致内分泌紊乱、 免疫
力下降， 甚至诱发产后抑郁； 对
宝宝来说， 夜间唾液分泌减少，
奶水残留口腔易引发龋齿， 频繁
夜醒更会打断深度睡眠， 影响生
长激素分泌。 因此， 到了合适的
时机， 需要戒掉夜奶。

与传统粗暴断夜奶不同， 科
学戒夜奶的核心是 “理解需求”。
宝宝夜醒时 ， 家长可先通过轻
拍、 哼唱等方式观察： 若宝宝持
续哭闹且有明显觅食反射， 可能
是真饿了； 若只是哼唧翻身， 则
多为寻求安抚。 这种需求筛查能
避免将饥饿信号与安全感需求混
淆， 为温和戒断奠定基础。

一般而言， 足月宝宝在 4~6
个月时， 若白天奶量充足、 体重
增长正常， 可尝试戒夜奶， 但具
体需结合个体发育差异， 切勿一
刀切。

戒奶初期可从拉长喂奶间隔
开始 ， 比如原本每 2 小时喂一
次， 逐步延长至 3~4 小时， 让宝

宝肠胃适应空腹周期； 同时减少
单次喂奶量， 可用温水过渡， 降
低对奶水的依赖。 其次可引入多
元安抚方式， 例如， 让爸爸或其
他照顾者参与夜间安抚， 通过抱
哄、 按摩等方式建立新的睡眠联
想， 减轻宝宝对妈妈乳房的单一
依赖。

如果戒夜奶过程中出现反
复， 这是正常现象， 可能因出牙、
疫苗接种等身体不适引发。 此时
切勿焦虑回退到完全喂养， 可适
当增加安抚频次， 待宝宝状态稳
定后再循序渐进推进。 当宝宝连
续多日能自主睡过 5~6小时， 意味
着戒夜奶取得阶段性成功， 这个
过程有助于宝宝建立自己的睡眠
节律， 对生长发育是有益的。

湖南中医药大学第一附属医院
儿科护士长 李英

������宝宝手脚冰凉， 赶紧穿
一层！ 宝宝小脸通红， 太热
了， 赶快脱一件衣服！ 宝宝
的衣服到底够不够， 是冷还
是热， 该怎么判断？ 其实，
判断宝宝是否感到冷， 不能
仅依赖手脚的温度， 因为婴
幼儿的血液循环尚未完全发
育， 手脚偏凉是正常现象，
可以参考以下方法：

1.�触摸颈背部 用手轻
轻触摸婴儿的颈背部 。 温
暖干燥说明体温合适 ； 出
汗说明穿得过多 ； 发凉说
明感到冷。

2.�观察脸色 脸色红润
说明体温正常， 脸色苍白或
发青可能感到冷。

3.�检查手脚温度 手脚
微凉是正常现象， 手脚冰冷
可能是穿得不够。

4.�注意婴儿行为 正常
活动说明体温合适 ， 哭闹
不安提示可能感到冷或热，
嗜睡或活动减少可能是体
温过低。

5.�参考室温 适宜室温
为 22℃~26℃， 可以根据室
温调整衣物 ， 避免过多或
过少。

滨州医学院烟台附属医院
儿童保健科 孙彩虹
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新标准三大特色：
更全面、科学、贴合实际

新版 《中小学校教室采光和照
明卫生标准》 在原有基础上进行了
系统升级， 体现出以下三大特色：

1.�全面性提升 新增多项关
键指标， 包括采光均匀度、 冬至
日满窗日照时间、 玻璃透光比、
蓝光危害限值及频闪参数等， 基
本实现对教室光环境各要素的全
覆盖。

2.�科学性增强 不仅优化了
适用范围， 更贴近当前中小学教
育场景， 还统一并细化了测量方
法， 提高了标准的可操作性与执
行一致性。

3.�技术包容性更强 不再限
定特定灯具类型， 为 LED 等新
型健康照明技术的应用留出空
间， 鼓励学校在符合标准的前提
下灵活选择。

核心要求：从“亮度达标”
到“光质量全提升”
新标准围绕 “光健康 ” 理

念， 对教室光环境提出更精细的
要求。

1.�在新增指标方面 重点关
注光线分布均匀性， 避免教室中
出现明显明暗差异； 设定冬季最
低自然光照保障， 确保学生在冬
至日也能享受到充足的阳光。 同
时， 新增蓝光危害限制和频闪控
制指标， 从多个维度降低光线对
视觉系统的潜在负担。

2.�在优化指标方面 进一步
明确采光方向、 窗地面积比等基
础参数， 细化防眩光措施， 规范
教室各表面反射比， 营造更加舒
适的视觉背景。

此外 ， 新标准还对照明色
温、 显色指数和功率密度作出规
定， 确保光线柔和自然、 色彩真
实， 并在保证照明质量的前提下
实现节能目标。

从灯具选择到日常维护的
全流程管理

为确保上述改造工作如期达
标， 学校可以从以下环节进行评

估与改进。
1.�严把灯具质量关 选购符

合国家标准 、 蓝光危害等级为
RG0 （无危害） 的产品， 确保色
温保持在 3300~5300K 之间， 显
色指数不低于 80， 从源头保障
光健康。

2.�规范安装环节 教室灯具
距课桌面的悬挂高度不应低于
1.7 米， 灯管排列宜长轴垂直于
黑板； 黑板照明灯应安装在距黑
板 700~1000 毫米的位置， 距黑
板上缘 100~200 毫米， 确保照明
效果最优且无眩光干扰。

3.�建立维护机制 定期对教
室灯具进行检测、 清洁和及时更
换， 保障照明设施始终处于良好
状态， 持续符合标准要求。

改善教室光环境需要政府、
学校、 家庭和社会共同努力。 让
我们携手为孩子们打造明亮、 舒
适、 健康的学习空间， 守护好每
一个孩子的光明未来。

长沙市疾控中心
学校卫生监督部 罗开润

������翻开宝宝尿布的那一刻， 像不像拆
盲盒 ？ 金黄 、 墨绿 、 带奶瓣 、 有黏液
……小小的排泄物， 却牵动着全家人的
心。 “这颜色正常吗？” “怎么是这个形
状？” “一天拉那么多次要不要紧？” 别
慌！ 下面为您解锁宝宝便便里的健康信
号， 一看就懂！

宝宝的便便“调色盘”
1.�新生儿“墨绿荣耀” 即胎便， 通

常在出生后 24~48 小时内排出， 黏稠如
柏油， 深墨绿色或近黑色， 这是因为宝
宝在子宫里吞入的羊水、 胎毛、 胆汁等
的混合物， 排干净是肠道开始工作的信
号， 不必担心。

2.�母乳宝宝的“黄金圣斗士” 通常
为金黄色或淡黄色， 质地像软膏或带有
细小颗粒 （奶瓣）， 有时像芥末黄， 略带
酸味。 这是因为纯母乳喂养的便便水分
多、 吸收好， 每天可能 5~8 次甚至更多，
少数几天一次， 只要便便软， 宝宝吃睡
正常就没有问题。

3.�奶粉宝宝的“成熟派” 便便为淡
黄色、 黄棕色或偏绿色， 质地接近花生
酱或软香蕉， 比母乳宝宝的稍干， 臭味
更明显， 通常 1~3 天 1 次或一天 1~3 次。
如便便偶尔偏绿， 可能是奶粉中铁未完
全吸收， 只要宝宝状态好， 不必紧张。

4.�辅食宝宝的“百变大咖” 随着食
物种类的增加， 便便的颜色和质地会逐
渐接近成人， 臭味也更明显， 还可能看
到未消化的食物残渣， 如玉米粒、 胡萝
卜、 绿叶蔬菜等， 这都是正常的， 因为
宝宝的消化系统还在发育成熟过程中。

便便里的“预警信号”
1.�腹泻 大便次数明显增多， 质地呈

水样、 蛋花汤样， 甚至喷射状， 严重时
可有黏液、 血丝或异常臭味。 常见原因
包括病毒感染 （轮状病毒、 诺如病毒最
常见）、 细菌感染、 食物不耐受/过敏、 受
凉、 消化不良等。 一旦出现发热、 呕吐、
精神萎靡 、 尿量明显减少 、 哭时泪少 、
口唇干燥、 眼窝凹陷等症状， 说明病情
严重， 须立即就医。

2.�便秘 大便干硬、 粗大， 像 “羊粪
球” 或表面有裂痕。 宝宝排便时表情痛
苦、 哭闹、 小脸憋红， 甚至肛门撑裂出
血。 排便间隔明显延长。 常见原因有水
分和膳食纤维不足、 奶粉冲调过浓、 肠
道功能未成熟 、 环境改变 、 心理因素
（如怕疼憋便） 等。 如便秘超过 3 天， 同
时伴腹胀、 呕吐、 拒食等症状， 应立即
就医。

3.�颜色异常 如大便呈陶土白、 灰白
色， 提示胆汁排泄受阻 （如胆道闭锁）；
黑色柏油样便提示上消化道出血 （如胃、
十二指肠出血）， 但要排除服用铁剂或某
些食物 ； 大便带有鲜红色血丝 、 血块 ，
常见于肛裂、 肠道息肉、 过敏 （如牛奶
蛋白过敏致肠炎）、 细菌性痢疾等。

4.�性状异常 便便中有大量奶瓣， 提
示消化不良； 便便中有少量黏液， 可能
是肠道润滑液， 若黏液量多， 且持续存
在， 尤其伴腹泻、 腹胀时， 提示肠道炎
症； 若便便中有泡沫， 提示糖类消化不
良 （如乳糖不耐受早期）、 受凉或吃入过
多空气。

江西省中医院 饶梦婷 许媛

藏在便便里的健康密码
一看就懂！教室“光环境”有了新国标！

2026 年 11 月 1 日正式实施
�������教室灯光不只是亮度， 那些看不见的频闪、 眩光和光线不均， 正悄然影响着学生的视力
与学习效率。 近日， 国家市场监督管理总局 （国家标准委） 发布强制性国家标准 《中小学校
教室采光和照明卫生标准》 （GB7793-2025）。 该标准由国家疾控局组织修订， 将于 2026 年
11月 1日起正式实施， 旨在为全国中小学生构建更加科学、 健康、 舒适的学习光环境。


