
袋鼠式护理

给宝宝满满的安全感

┬本报记者 王路欣

    病因及临床表现

　　抽动障碍又称抽动症，是一种起病于儿童或青少
年时期的一种精神障碍性疾病，男孩发病多于女孩。
少数患儿至青春期可自行缓解，有的可延续至成人。
该病常见的临床表现为不自主、反复、快速而无节律
地眨眼、挤眉、咧嘴、面肌抽动、甩手、跺脚等，或是喉
中吭吭、吼叫、口出秽语等。《中国抽动障碍诊断和治疗
专家共识解读》中有这样的描述：抽动是指突然、无目
的、快速、刻板的肌肉收缩，分为运动抽动和发声抽
动。运动抽动指手指、面部、颈、肩、躯干和四肢的
快速收缩运动；发声抽动指口鼻、咽喉及呼吸肌群的
收缩，通过鼻、口腔和咽喉的气流而发声。
  目前抽动障碍的发病原因尚不清楚，与遗传、生
理、心理和周围环境均有一定的关系，是多种原因在
儿童发育过程中相互作用的结果。
  李昳瑶表示，中医认为，抽动障碍是由于人体内
部阴阳失衡、肝火亢盛等多种因素导致的。
　　感受外风、引动肝风。小儿因肺脏娇嫩，外感风
邪，风为阳邪，风气通于肝，则肝风内生。风邪上扰
头面，出现抽动症状。
  情志失调、肝亢生风。由于受不良情绪影响等情

志刺激，如家长过分宠溺或过度责骂，导致孩子肝气
郁结，肝郁化火，火极生风。肝风循经上于头面，出
现头面抽动。肝主筋，筋脉痉挛则出现握拳、耸肩等
四肢抽动表现。
　　饮食不节，痰火内扰。小儿脾常不足，再加之饮
食不知节制，喜食肥甘（油腻、甜食）、过咸食物，
影响脾的运化功能，痰湿内生，蕴久化热，痰热内扰
心神，引动肝风，出现抽动症状。
　　先天禀赋不足或热病伤阴。小儿气血未充，肾中
精气尚未旺盛。先天禀赋不足，或热病伤阴、肾阴耗
伤，肾水无法涵养肝木，肝风内动，从而导致抽动的
症状。

    治疗方法

  抽动障碍的一般治疗主要包括认知行为疗法、家
庭教育、学校干预等。严重的患儿要在医生指导下进
行药物治疗、心理治疗、神经外科手术治疗等。目
前，药物治疗是抽动症的主要治疗方法之一，常用药物
包括多巴胺受体拮抗剂(如氟哌啶醇、哌甲酯)、抗抑
郁药(如舍曲林、氟西汀)等。
　　李昳瑶称，中医虽无“抽动障碍”的病名，但中
医古籍中有大量类似本病主要症状及其病因病机、辨
证治疗的记载。抽动障碍一般病程较长，且易反复，
通过中医治疗，既可控制抽动障碍症状，还可改善患
儿体质。
  根据中医的理论，抽动障碍的治疗需要从调理体
内的阴阳平衡入手，通过中药治疗、针灸、推拿等方
法来疏通经络、调畅气血、调理脏腑功能，从而达到
治疗的效果。比如中药治疗中，遵循中医辨证施治原
则，根据不同证型采用相应的方药。
　　外风引动证：喉中异声，挤眉眨眼，或面部、颈
部、四肢抽动，每于感冒后或遇过敏因素后症状加
重，常伴咽红咽痛、鼻塞、打喷嚏、流涕等，脉
浮数。
  治法：疏风解表，息风止动。
  方药：银翘散加减。

　　肝亢风动证：头颈、面部、躯干、四肢等部位抽
动，频繁有力或伴吼叫，任性，自控力差，烦躁易
怒，时感头晕，或两胁胀痛，舌红苔黄，脉弦数。
  治法：平肝潜阳，息风止动。
  方药：天麻钩藤饮合止痉散加减。
　　痰火扰神证：头面肢体抽动，喉中痰鸣，喃喃自
语或口出秽语，睡眠多梦，喜食肥甘或过咸食物，胸
部满闷，舌红、苔黄腻，脉滑数。
  治法：清火涤痰，宁心安神。
  方药：黄连温胆汤加减。
　　阴虚风动证：肢体震颤，摇头耸肩，挤眉眨眼，
口出秽语，咽干清嗓，形体消瘦，头晕耳鸣，手足心
热，两颧潮红，睡眠不安，大便干结，尿频或遗尿，
舌红少苔，脉细数。
  治法：滋阴养血、柔肝熄风。
  方药：六味地黄丸合大定风珠加减。
　　无论何种治疗方法，一定要在医师指导下使用，
避免自行用药或采取不当的治疗方法。

    日常护理要点

　　家长要正确认识疾病，以更为平和、理性的心态
对待。稳定情绪，为孩子营造和谐的家庭氛围。正常
管教，不娇惯，不打骂或体罚，给予孩子足够的关爱
和支持。
  作息规律，保证充足的睡眠，避免过度疲劳。
　　合理安排孩子的饮食，保证营养均衡，避免摄入
过多的刺激性食物。
  控制电子产品的过度使用，不要长期观看手机、
电脑等电子产品，尤其眨眼为主的抽动障碍患儿，同
时要注意用眼卫生。
　　鼓励孩子进行适量的体育锻炼。培养孩子的社交
技能，帮助他们建立良好的人际关系，提高自信心和
自尊心。
  遵医嘱用药，不随意减药、停药、换药，定期
复查。

孩子有抽动障碍 医生给出治疗和护理建议
　　频繁眨眼、皱鼻子、吸鼻子，偶
有精神紧张或清嗓等行为，如果孩子
有这些小动作，最好到医院检查，判
断是否是抽动障碍。关于这种疾病的
相关问题，记者日前采访了潍坊市中
医院治未病中心小儿推拿门诊医学硕
士、医师李昳昳昳昳瑶。
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　　在昌邑市人民医院新生儿科，家长每天可走
进新生儿监护室对早产儿、低出生体重儿实施袋

鼠式护理。一位妈妈进行袋鼠式护理后，原本有些
哭闹的宝宝，很快就安静下来。什么是袋鼠式护理？

袋鼠式护理的好处有哪些？昌邑市人民医院新生儿科的
专家进行了讲解。
　　专家表示，袋鼠式护理是针对早产儿和低出生体重
儿研发出来的照护模式。以类似袋鼠等有袋动物照顾幼儿
的方式，将宝宝紧密地贴在母（父）亲的胸口，进行持续
的肌肤接触，提供其所需的温暖及安全感，并尽可能进行母
乳喂养的护理方法。一般在早产儿和低出生体重儿生命体征
平稳后开始进行，出院后也可继续实行家庭袋鼠式护理。
  袋鼠式护理的好处有很多，如可稳定早产儿心律和呼
吸，减少呼吸暂停发生，降低早产儿的死亡率及并发症的发
生率；能促进首次母乳喂养的启动，促进母乳喂养总时间
（天）延长，提高纯母乳喂养率；可改善早产儿睡眠质量，促
进早产儿体重增加和身高增长。
  家长进行袋鼠式护理时应该遵照规范的步骤和注意事项，
选择适宜的姿势和合适的时间、环境等。通过进行袋鼠式护
理，能够增强亲子间的情感联系，促进婴儿生长发育，大大减
少早产儿的临床并发症。

　　近日，潍坊市妇幼保健院儿内五科收治了一
名2月龄宝宝。患儿反复发热，没有流涕、咳嗽
等其他症状。尿常规检查提示大量白细胞，在感
染得到控制后，患儿进行了排泄性膀胱尿路造
影，最终确诊为膀胱输尿管反流。经过抗炎治疗
后，宝宝已经顺利出院。潍坊市妇幼保健院儿内
五科副主任医师马常建提醒，当孩子出现频繁想
排尿，排尿时哭闹、疼痛，尿液浑浊有异味，伴
有反复发热等症状时，要考虑是否是膀胱输尿管
反流。
　　马常建说，通俗来讲，膀胱输尿管反流就是
尿液本应从肾脏经输尿管单向流向膀胱，却因输
尿管与膀胱连接部位的“阀门”功能异常，导致
尿液反向流回输尿管，甚至可达肾脏。这一病症
对孩子健康的威胁不容小觑。
　　膀胱输尿管反流会导致反复尿路感染。反流
可使膀胱内细菌易逆行至肾脏，严重时可引发肾
盂肾炎，影响日常生活与生长发育。长期反流、
反复感染，会让肾脏形成瘢痕，损害肾功能。严
重时，可能发展为慢性肾衰竭，影响孩子一生
健康。
  诊断膀胱输尿管反流的方法有超声检查、排
尿性膀胱尿道造影、放射性核素检查等。
　　排泄性膀胱尿道造影是诊断和分级的“金标
准”。检查时，将造影剂注入膀胱，孩子在排尿
过程中，通过X线观察，能清晰看到尿液是否反
流及反流程度。
　　超声检查方便无创，可观察肾脏、输尿管和
膀胱的形态、结构，查看有无肾积水、输尿管扩

张等异常，初步判断是
否存在反流。
　　放射性核素检查能评估
肾脏功能，了解反流对肾脏的
损害程度，辅助诊断与后续治疗
评估。
　　如何治疗膀胱输尿管反流？
　　1.观察随诊：多数轻度反流患儿随年
龄增长可自愈。
　　2.预防性使用抗生素：小剂量长期服用，
预防尿路感染。
　　3.手术治疗：中重度反流或保守治疗效果
不佳时采用。手术目的是重建输尿管膀胱连接
部抗反流机制，建立有效“阀门”。
　　对于膀胱输尿管反流患儿，日常应该如
何护理？
　　家长应注意孩子的饮水量，确保其摄入
足够的水分，以促进尿液的排出。培养良
好排尿习惯，定时排尿，不憋尿，减少膀
胱内压力，降低反流风险。
　　关注孩子的饮食，增加富含纤维的食
物，促进肠道健康，养成从前往后擦屁屁
的习惯。
  建议家长带孩子定期复查，明确病情
恢复情况。
　　总的来说，早发现、早治疗对改善小
儿膀胱输尿管反流预后至关重要。若孩子
出现相关症状，家长应及时带其就医
检查。

宝宝反复高热

小心膀胱输尿管反流
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