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探究保护性睡眠护理干预对新生儿高胆红素血症的护理效果 

蔡 宇 1，王 旭 1*，杨 雪 2，胡秋平 3 

1 吉林大学第二医院  吉林长春 
2 吉林省松原市前郭县前郭尔罗斯镇预防保健站  吉林松原 

3 吉林省松原市宁江区松原市中心医院（松原市儿童医院）  吉林松原 

【摘要】目的 研究保护性睡眠护理干预措施针对新生儿高胆红素血症的临床护理成效。方法 本研究选取

2024 年 1 月至 12 月期间我院收治的 60 例高胆红素血症新生儿作为研究对象。依据随机对照研究设计原则，将

患儿均分为对照组与观察组，每组各包含 30 例样本。对照组实施传统常规护理方案，观察组则采用保护性睡眠

护理干预策略。对比两组护理效果。结果 两组的新生儿在护理后均取得一定效果，但观察组新生儿的黄疸指数、

血清总胆红素含量均显著低于对照组（P＜0.05）。观察组新生儿的各项睡眠质量评分均优于对照组（P＜0.05）。

观察组的不良反应发生率低于对照组（P＜0.05）。结论 针对高胆红素血症的新生儿群体开展保护性睡眠护理干

预措施后，已观察到显著的临床效果，有较高应用价值。 
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【Abstract】Objective Study the clinical nursing effectiveness of protective sleep care interventions for neonatal 

hyperbilirubinemia. Methods This study selected 60 newborns with hyperbilirubinemia admitted to our hospital from 

January to December 2024 as the research subjects. According to the principles of randomized controlled study design, the 

patients were divided into a control group and an observation group, with 30 samples in each group. The control group 

received traditional routine nursing care, while the observation group received protective sleep care intervention strategies. 

Compare the nursing effects of two groups. Results Both groups of newborns achieved certain results after nursing, but 

the jaundice index and serum total bilirubin content of the observation group were significantly lower than those of the 

control group (P<0.05). The sleep quality scores of the observation group newborns were better than those of the control 

group (P<0.05). The incidence of adverse reactions in the observation group was lower than that in the control group 

(P<0.05). Conclusion After implementing protective sleep care interventions for newborns with hyperbilirubinemia, 

significant clinical effects have been observed and have high application value. 

【Keywords】Hyperbilirubinemia; Neonate; Protective sleep nursing intervention; Sleep quality 
 

新生儿高胆红素血症，又称新生儿黄疸，是新生

儿期常见的代谢异常疾病。其发病机制复杂，与胆红素

代谢障碍、胎粪排泄延迟、感染等多种因素有关[1]。高

胆红素血症不仅影响新生儿的外观，还可能对神经系

统造成损害，严重时甚至导致核黄疸，危及患儿生命[2]。

因此，及时有效的治疗和护理对于改善预后至关重要。

保护性睡眠护理干预作为一种新型护理模式，旨在通

过优化新生儿的睡眠环境、调整睡眠姿势、减少干扰因
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素等方式，提升睡眠品质，以推动病情的恢复进程。本

研究致力于探索保护性睡眠护理干预在新生儿高胆红

素血症护理中的实际成效。 

1 对象和方法 

1.1 对象 

选取 2024 年 1 月至 12 月期间，我院收治的 60 例

高胆红素血症新生儿作为研究样本。采用随机对照原

则将 60 例新生儿分为对照组（30 例，男 16 例，女 14

例，年龄：2-10d，平均年龄：5.61±3.30d）和观察组

（30 例，男 17 例，女 13 例，年龄：2-11d，平均年龄：

5.90±3.29d）。纳入标准：（1）符合新生儿高胆红素

血症诊断和治疗专家共识里制订的诊断要求[3]；（2）

研究对象为足月产新生儿；（3）新生儿 Apgar 评分超

过 7 分；（4）患儿家长已充分了解本研究内容并自愿

参与。排除标准如下：（1）患有感染性疾病；（2）合

并患有恶性肿瘤。两组新生儿的基本信息进行比较，结

果显示没有统计学上的显著差异（P＞0.05）。本项研

究符合“赫尔辛基宣言”，本研究不违反国家法律法规，

符合医学伦理原则。 

1.2 方法 

1.2.1 常规护理方法 

对照组实施常规护理措施，具体涵盖：持续监测患

儿生命体征，密切观察其面色、呼吸状态及病情演变，

遇异常即刻通知医生处置；对患儿家属开展疾病知识

宣教，增强其对疾病的认知，并指导家属按时为患儿服

药；推广母乳喂养，以补充患儿所需维生素；营造整洁

卫生的病房环境，合理调控室内温湿度，并定期开窗通

风，勤换被单。 

1.2.2 保护性睡眠护理干预 

观察组在常规护理基础上实施保护性睡眠护理干

预，具体措施如下：①首先，将室内温度稳定维持在 22-

24℃这一舒适的温度区间。同时，利用加湿器或除湿器

灵活调节室内湿度，使其保持在 50%-60%范围，这样的

湿度环境能有效减少新生儿呼吸道黏膜的干燥感，促进

呼吸顺畅。白天，模拟自然光环境，提供柔和而充足的

光线，有助于新生儿建立正常的生物钟；夜晚，则自动

切换至低亮度、暖色调的夜间模式，营造出类似子宫内

的昏暗环境，减少光线对新生儿视觉系统的刺激，促进

褪黑素分泌，帮助其更快进入深度睡眠状态。此外，严

格控制病房内的噪音水平，采取隔音材料装修墙面、地

面，并规定医护人员及家属在特定时间段内保持轻声细

语，使用静音设备进行日常护理操作，为新生儿打造一

个宁静的睡眠空间，有效减少噪音对其睡眠的干扰。②

在睡前，采用温水为患儿进行全身擦拭，并配合抚触手

法，以促进患儿更快进入睡眠状态。同时，需持续监测

患儿的生命体征变化。若患儿出现哭闹、惊醒等表现，

应立即抱起患儿，检查是否因排便导致不适，如有排便

则应及时更换尿不湿，确保患儿身体清洁与舒适。可通

过轻柔摇晃、缓慢走动等方式安抚患儿，同时轻抚其头

部、手脚，轻拍背部和胸部，亦可哼唱童谣辅助患儿入

睡。③根据患儿实际状况，适时调整其体位，使其保持

仰卧姿势，头部略微倾斜偏向一侧，并每隔 3 小时更换

头部偏置方向。采用“鸟巢”式的襁褓包裹患儿，以此增

强患儿的安全感。④在新生儿睡眠期间，尽量减少不必

要的护理操作，如更换尿布、测量体温等，以减少对新

生儿的干扰。⑤向家长普及新生儿高胆红素血症的相关

知识，指导其正确护理新生儿，包括喂养、观察病情等。 

1.3 观察指标 

对两组新生儿的黄疸指数、血清总胆红素含量、睡

眠质量评分以及不良反应出现概率展开对比分析。其

中，睡眠质量评估借助简明婴儿睡眠问卷实施，该问卷

内容涉及新生儿夜间睡眠时长、白天睡眠时长以及夜

间觉醒频次等方面。 

1.4 统计学分析 

对数据进行统计学分析时采用 SPSS 20.0 软件。在

处理计量资料时，选用了均数±标准差（（ ͞x±s）的形式

进行描述。并通过执行 t 检验来评估两组数据间的差异

情况；使用百分比（%）来表示计数数据，通过 χ2 检验

来分析各组之间的差异。当 P 值小于 0.05 时，意味着

数据之间存在统计学上的显著区别。 

2 结果 

2.1 黄疸指数、血清总胆红素水平比对 

经对比分析发现，观察组新生儿的黄疸指数以及

血清总胆红素含量均低于对照组（P＜0.05），见表 1。 

表 1  黄疸指数、血清总胆红素水平比对（ sx  ） 

组别 例数 黄疸指数（mg/dl） 血清总胆红素水平（umol/L） 

观察组 30 13.63±1.25 162.74±21.56 

对照组 30 14.76±1.28 180.28±21.67 

t - 3.459 3.143 

P - 0.001 0.003 
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2.2 睡眠质量评分比对 

在睡眠质量方面，观察组新生儿的各项评分均优

于对照组（P＜0.05），看表 2。 

2.3 不良反应发生率比对 

观察组的不良反应发生率低于对照组（P＜0.05），

见表 3。 

表 2  睡眠质量评分比对（ sx  ） 

组别 例数 夜间睡眠时间（h） 白天睡眠时间（h） 夜间醒次数（次） 

观察组 30 9.46±1.81 9.03±2.67 2.77±0.39 

对照组 30 10.63±1.74 10.47±2.56 3.05±0.43 

t - 2.552 2.132 2.642 

P - 0.013 0.037 0.011 

表 3  不良反应发生率比对[n,(%)] 

组别 例数 呕吐 皮损 发热 腹泻 总发生率 

观察组 30 0 1 0 1 2（6.67） 

对照组 30 2 3 1 2 8（26.67） 

χ2 -     4.320 

P -     0.038 

 

3 讨论 

高胆红素血症作为一种典型的胆红素代谢紊乱疾

病，在新生儿群体中呈现出较高的发病率，其不仅可能

引发一系列短期健康问题，如黄疸加重、肝功能损伤，

更可能对患儿的长期神经发育及身心健康造成不可逆

的影响。因此，在临床实践中，早期识别与及时干预显

得尤为重要，通过精准的诊疗策略有效缓解患儿的临

床症状，成为改善预后的关键。深入探究其发病机制，

新生儿高胆红素血症的致病因素错综复杂，既包括母

体因素如妊娠期高血压、糖尿病等并发症对胎儿代谢

环境的干扰，也涉及分娩过程中的突发状况，如羊水污

染、胎儿宫内窘迫等，这些因素均可能直接或间接导致

新生儿体内胆红素生成过多或排泄障碍，进而引发高

胆红素血症[4]。新生儿各器官系统功能尚未完善，尤其

是肝脏处理胆红素的能力有限，加之他们无法像成人

那样通过语言准确表达自身不适，使得疾病的早期发

现与治疗面临更大挑战。面对这一系列难题，现代医学

强调多学科协作与个体化治疗方案的制定，旨在通过

综合评估患儿的具体病情、病因及家庭状况，采用光疗、

药物治疗乃至换血疗法等手段，精准施治，以期在最小

化副作用的同时，最大程度地保护患儿的神经系统发

育，促进其健康成长。同时，加强孕期保健、提高分娩

技术、普及新生儿黄疸筛查等预防措施，也是降低高胆

红素血症发生率、减轻其社会负担的重要途径。 

本研究结果显示，观察组新生儿的黄疸指数与血

清总胆红素水平均低于对照组（P＜0.05），表明保护

性睡眠护理可降低高胆红素血症患儿的黄疸指数及血

清胆红素水平。王秀菊等人[5]的研究也指出，相较于常

规干预，保护性睡眠护理能降低黄疸患儿的胆红素水

平，缩短黄疸持续与消退时间，减少哭闹频次，延长总

睡眠时间。新生儿期培养良好睡眠习惯，助力其适应昼

夜节律变化，对促进生长激素分泌、减少热量消耗、满

足生长发育需求至关重要[6]。睡眠质量不佳可影响血液

中胆红素浓度，而保护性睡眠护理通过延长新生儿睡

眠时间、提升睡眠质量，加速游离胆红素疏散与基础代

谢，进而降低血清总胆红素与直接胆红素水平，缓解黄

疸症状。保护性睡眠护理能有效安抚患儿不良情绪，保

障睡眠质量，促进生长发育。本研究结果显示，观察组

各项睡眠质量评分均优于对照组（P＜0.05），提示保

护性睡眠护理有助于提升高胆红素血症患儿的睡眠质

量。该护理方式依据患儿病情、个体差异及睡眠障碍程

度实施，通过改善睡眠环境、体位护理等手段，为患儿

营造安全舒适的睡眠环境，助其更快入睡、延长睡眠时

间，进一步提升睡眠质量。此外，本研究还发现观察组

不良反应发生率低于对照组（P＜0.05），表明保护性

睡眠护理能减少高胆红素血症患儿的不良反应。新生

儿大脑处于快速发育期，保护性睡眠护理可维护患儿

睡眠状态，促进脑部血液循环与生长激素分泌，推动神

经系统与体格发育。为患儿营造良好治疗环境，规避影

响睡眠质量的外部因素，可确保其获得充足睡眠，稳定

治疗效果，加速病情康复，降低不良反应发生率[7]。 

综上，对高胆红素血症新生儿患儿实施保护性睡
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眠护理干预取得明显效果，可显著提升新生儿的睡眠

质量，降低其黄疸指数和血清总胆红素水平以及不良

反应发生率，有较高应用价值。 
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