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摘　 要 目的 探讨维生素 AD、E 联合红外线烤灯在新生儿红臀中的治疗效果。 方法 选取 2019 年 8
月—2021 年 8 月期间芜湖市中医院新生儿科收治的 150 例新生儿红臀患者为例,按照红臀严重程度采用分层随

机化将患儿分为试验组和对照组,每组患儿 75 例,其中轻型患儿 48 例,重Ⅰ型患儿 21 例,重Ⅱ型患儿 6 例。 试

验组采用维生素 AD、E 联合红外线烤灯治疗,每天 2 次,对照组采用妇科九味洗剂熏洗治疗,每天 2 次,比较两

组患儿涂抹后的疗效、住院时间、复发率等。 结果 试验组患儿红臀愈显率(94. 67%)明显高于对照组患儿红臀

愈显率(89. 33%)(χ2 = 6. 22,P = 0. 007);试验组患儿平均治愈时间(5. 02± 1. 02) d 明显短于对照组间(6. 12±
1. 53)d。 ( t= 6. 31,P= 0. 008)。 结论 维生素 AD、E 涂臀联合红外线烤灯在新生儿红臀治疗中能够显著提高红

臀愈显率,疗效快,效果好,有利于新生儿护理推广应用。
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Abstract Objective To
 

investigate
 

the
 

therapeutic
 

effect
 

of
 

vitamin
 

AD
 

and
 

E
 

combined
 

with
 

infrared
 

lamp
 

on
 

neonatal
 

red
 

hip. Methods A
 

total
 

of
 

150
 

neonatal
 

red
 

hip
 

patients
 

admitted
 

to
 

the
 

neonatology
 

department
 

of
 

Wuhu
 

Hospital
 

of
 

Traditional
 

Chinese
 

Medicine
 

from
 

August
 

2019
 

to
 

August
 

2021
 

were
 

selected
 

as
 

examples,and
 

different
 

types
 

of
 

patients
 

were
 

divided
 

into
 

experimental
 

group
 

and
 

control
 

group
 

by
 

random
 

stratified
 

sampling. each
 

group
 

included
 

75
 

neonates,with
 

48
 

mild
 

cases,21
 

severe
 

type
 

Ⅰ
 

cases
 

and
 

6
 

severe
 

type
 

Ⅱ
 

cases. The
 

experimental
 

group
 

was
 

treated
 

with
 

vitamin
 

AD
 

and
 

E
 

combined
 

with
 

infrared
 

baking
 

lamp
 

twice
 

a
 

day,while
 

the
 

control
 

group
 

was
 

treated
 

with
 

Fuke
 

Jiuwei
 

lotion
 

fumigation
 

twice
 

a
 

day. The
 

therapeutic
 

effect,length
 

of
 

stay
 

and
 

recurrence
 

rate
 

after
 

daubing
 

were
 

com-
pared

 

between
 

the
 

two
 

groups. Results The
 

markedly
 

effective
 

rate
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

( 94. 67%)
 

was
 

significantly
 

higher
 

than
 

that
 

in
 

the
 

control
 

group
 

(89. 33%),( χ2 = 6. 22,P = 0. 007). The
 

average
 

healing
 

time
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

(5. 02±1. 02)d
 

was
 

significantly
 

less
 

than
 

that
 

in
 

the
 

control
 

group
 

(6. 12±1. 53) d,( t = 6. 31,P =
0. 008). Conclusion Vitamin

 

AD
 

and
 

E
 

buttock
 

coating
 

combined
 

with
 

infrared
 

baking
 

lamp
 

can
 

significantly
 

improve
 

the
 

visibility
 

of
 

neonatal
 

red
 

hip
 

treatment,with
 

rapid
 

and
 

effective
 

results,and
 

is
 

conducive
 

to
 

the
 

promotion
 

and
 

applica-
tion

 

of
 

neonatal
 

nursing.
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新生儿红臀又称为尿布皮炎,诱发红臀的主要 原因是新生儿臀部长时间包裹尿不湿或尿布,其臀

部括约肌发育尚不完全,大小便次数较多,导致臀

部所处环境相对潮湿,尿液中含有大量的尿酸、尿
素,粪便中含有细菌、尿素,细菌经过繁殖之后会分
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解一种脲酶,脲酶分解尿素生成氨气(NH3 ),氨气

会刺激皮肤,轻则在新生儿肛周、会阴等部位引起

皮肤发红,即轻型新生儿红臀,重则出现疱疹、破
皮、出血、糜烂等重型新生儿红臀症状[1-3] 。 新生儿

红臀是新生儿病变中较为常见的一种,其发病率高

达 15% ~ 38%,中重度新生儿红臀发生率为 4. 7%
~ 17. 5%。 现如今,对新生儿红臀发生比较重视,
在许多医护人员及家属的共同努力下,新生儿红臀

的发生率有下降趋势,但下降趋势不是很明显,只
是某一程度上发生率较前减轻而已。 同时由于新

生儿皮肤的角质层不仅相较于成人更薄,而且敏感

程度、柔软度更高,如治疗不及时,容易引发新生儿

败血症等并发症,延长患儿的住院时间,增加患儿

父母的经济负担,并给患儿及其父母带来较大的身

心痛苦,降低医护满意度,带来医患纠纷[4-5] 。
医护人员针对新生儿红臀预防、治疗也做了大

量临床研究。 局部氧疗法通过直接吹氧,促进臀部

疮面干燥,破坏细菌潮湿的生长环境,加快患儿红

臀疮面的愈合速度,但治疗需要较高的配合度[6-7] ;
氧化锌软膏可以在皮肤表面形成抗氧化膜,隔离大

小便对臀部的刺激,减轻炎症效果,促进患儿臀部

湿疹的形成,但在重度红臀治疗中效果欠佳[8-10] ;
中药熏洗通过蒸汽作用于臀部,通过局部刺激达到

清热解毒、祛湿止痛的功效[11] ,尤其妇科九味洗剂

还具有杀虫灭菌的功能,在本院中常用于新生儿红

臀护理;维生素 AD、E 利用油膜的排水性将臀部皮

肤与大小便隔开,提高臀部皮肤的新陈代谢,促进

疮面伤口的愈合;此外维生素 D 除了促进钙的吸

收,还能增强新生儿的抵抗力[12-13] 。 本文旨在探

究维生素 AD、E 联合红外线烤灯在新生儿红臀护

理中的治疗效果,取得满意效果,现报道如下。

1　 对象与方法

1. 1　 研究对象

选取芜湖市中医院 2019 年 8 月—2021 年 8 月

期间新生儿科收治的 150 例红臀患儿。 患儿按照

《实用新生儿学》 [14]中新生儿红臀的诊断标准划分

为Ⅰ级、重Ⅰ级和重Ⅱ级。 纳入标准:1)患儿符合

《儿科学及护理》 [15]中关于新生儿红臀临床诊断标

准。 2)患儿胎龄在 37 ~ 42 周。 3) 患儿日龄 3 ~
40d。 4)患儿生命体征稳定。 5) 患儿家属同意参

与研究。
 

排除标准:1)患儿患有肺炎、肿瘤等严重

疾病。 2)患儿有严重腹泻。 3)患儿出现肝肾功能

异常等疾病。 4)患儿存在发热、药物过敏、免疫缺

陷、皮肤疾病等。 150 例患儿共有 96 例Ⅰ级,42 例

重Ⅰ级,12 例重Ⅱ级,采用分层随机化法将本次的

研究对象平均分成试验组 75 例和对照组 75 例,其
中每组患儿有红臀Ⅰ级 48 例、重Ⅰ级 21 例、重Ⅱ
级 6 例。 两组间研究对象基线资料特征具有可比

性。 见表 1。 本研究已通过医院伦理委员会审批

(RT-2019-011)。
 

表 1　 两组一般资料比较(n,x±s)

组别 例数 男 / 女 日龄 / d 体重 / kg

试验组 75 42 / 33 26. 80±5. 77 4. 02±0. 35
对照组 75 39 / 36 27. 50±5. 58 4. 15±0. 39

t / χ2 0. 242 1. 327 0. 864
P 0. 623 0. 218 0. 475

1. 2　 方法

1. 2. 1　 两组患儿常规护理　 所有患儿均保持臀部

或皮肤破损处的清洁、干燥,使用温开水进行臀部

清洗护理,采用无菌纱布吸干水分,如若出现大小

便,及时更换尿布。
1. 2. 2　 对照组护理方法　 给予妇科九味洗剂(院

内制剂,批准文号皖药准字 20180004000) 熏洗治

疗,处方为:苦参、百部、蛇床子、地肤子、白鲜皮、土
荆皮、蒲公英、紫花地丁、野菊花各 30g。 每晚换尿

布前取 50mL 药液,加 70℃ 清水 500mL 熏洗患处

10min,后待水温下降至 38℃ ~ 40℃ 将患儿臀部浸

泡在洗剂中 10min,后用无菌纱布轻拭患儿臀部至

干燥。 如若出现大小便污染洗剂,则需及时更换洗

剂,每天 2 次,共观察记录治疗 7d。
1. 2. 3　 试验组护理方法　 给予维生素 AD、E 联合

红外线烤灯治疗。 按照常规护理方法对试验组患

儿进行常规护理后,使用无菌棉签蘸取维生素 E
[国药控股星鲨制药(厦门)有限公司,星鲨维生素

E 软胶囊,每粒内含维生素 E100mg ( 一次性包

装),(非处方药)化学药制剂]均匀涂抹在患儿病

变处后,再次涂抹维生素 AD[山东达因海洋生物

制药股份有限公司,伊可新维生素 AD 滴剂(胶囊

型),每粒内含维生素 A1500 单位,维生素 D3500
单位(一次性包装),(非处方药)化学药制剂],后
将患儿臀部直接暴露在恒温 36℃ 辐射台上俯卧

30min,臀部下方垫有隔尿垫,如若出现大小便,将
及时清理并更换隔尿垫,每天 2 次,共观察记录治

疗 7d。
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1. 3　 观察指标

两组患儿临床疗效评定。 给予护理期间,实时

记录两组每位患儿的各项临床指标(糜烂面愈合、
红肿消退、完全愈合时间)。 临床疗效参照《实用

新生儿学》 [14]进行疗效判定:患儿痊愈是指患儿红

臀症状的各项病变(糜烂、破损、皮疹、红肿等)消

失;患儿显效是指患儿红臀症状的各项病变(糜

烂、破损、皮疹、红肿等)减轻,病变面积显著减小;
患儿有效是指患儿红臀症状的各项病变(糜烂、破
损、皮疹、红肿等)有所好转,病变面积减小;患儿

无效是指患儿红臀症状的各项病变(糜烂、破损、
皮疹、红肿等)没有变化或者具有加重倾向[14] 。 患

儿愈显率是指用治疗 7d 后患儿痊愈和显效与护理

总患儿的比例,是治疗效果的重要指标。
记录两组患儿红臀症状消退时间。 记录两组

患儿治疗过程中出现的不良反应。
1. 4　 统计学方法

利用 SPSS
 

26. 0 进行统计学处理和数据分析。
符合正态分布的定量资料,采用 x±s 描述;分类变

量用频数(n / %)描述。 两组患儿临床疗效复发率

比较采用 χ2 检验,两组患儿住院时间比较独立样

本 t 检验。 P<0. 05 为有统计学意义。

2　 结果

2. 1　 两组临床疗效

试验组愈显率为 94. 67%, 对照组愈显率

89. 33%,组间比较具有统计学意义(P<0. 05)。 见

表 2。

表 2　 两组患儿疗效对比

组别 例数 痊愈 显效 有效 无效 愈显率

试验组 75 66 5 2 2 94. 67%

对照组 75 60 7 4 4 89. 33%

χ2 6. 22

P 0. 007

2. 2　 两组患儿红臀症状消退时间

两组间红臀症状消退时间比较具有统计学差

异(P<0. 05)。 见表 3。
2. 3　 安全性评价

两组患儿在治疗过程中均未出现与治疗相关

的不良反应,64. 67% (97 / 150) 患儿在治疗 3 ~ 5d
内红臀症状明显减轻,轻症患儿红臀症状消退。

表 3　 两组患儿红臀症状消退时间对比

组别 例数
最短症状

消退时间 / d
最长症状

消退时间 / d
平均症状消退

时间(d,x±s)

试验组 75 2 9 5. 02±1. 02
对照组 75 3 11 6. 12±1. 53
t 6. 31
P 0. 008

3　 讨论

由于新生儿的皮肤娇嫩,角质层较薄,皮肤作

为内在的保护屏障相对较弱。 尤其是新手父母经

历生产过程,精力相对不足,新生儿的肠道括约肌

相对较松,大便次数较多,如若未被发现,不及时清

洗或者不及时更换尿片,粪便中的细菌经过分解后

将产生氨气,从而使细菌繁殖速率大幅上升,且粪

便中的有害物质会侵蚀新生儿臀部。 同时,新生儿

膀胱的存储功能较差,小便次数较多,如若尿片更

换不及时,导致新生儿臀部与潮湿的尿片长时间接

触,引起新生儿红臀的发生[14] 。
本研究表明,本院制剂妇科九味洗剂具有清热

解毒、祛湿止痛、杀虫灭菌等功效,通过熏蒸加浸泡

使得药物有效成分通过臀部皮肤、汗腺等渗入肉

理,刺激局部皮肤,加强血液循环,抑制细菌滋生,
改善疮面炎症,促进臀部疮面愈合。 患儿临床愈显

率为 89. 33%,红臀症状平均消退时间为( 6. 12 ±
1. 53)d。 而试验组患儿的红臀愈显率为 94. 67%,
明显高于对照组,患儿红臀症状平均消退时间为

(5. 02± 1. 02) d,短于对照组。 可见采用维生素

AD、E 涂臀联合红外线烤灯在新生儿红臀治疗中

效果优于妇科九味洗剂熏洗治疗。
新生儿皮肤尚未发育完善,表皮角化层较为薄

弱,单纯采用妇科九味洗剂熏洗,使得新生儿臀部

皮肤没有产生护理屏障,一旦受到外界刺激将再次

产生皮肤损伤,治疗效果不显著[15] 。 维生素 AD、E
是油性液体,将其均匀涂抹在新生儿臀部时,其将

在涂抹皮肤处自动形成一层油膜,油膜具有排水

性,可将臀部皮肤和尿液、粪便等隔开,为新生儿臀

部皮肤创造较为封闭的环境,进一步感染新生儿的

病变皮肤。 同时维生素 E 是一种非特异性的抗氧

化剂,具有阻断和清除自由基及其反应的功能,防
止不饱和脂肪酸过度氧化,参与并维持酶的活性,
提高皮肤的新陈代谢并增强其柔韧性,从而起到治
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疗红臀的效果[13] 。 维生素 AD 当中含有的维生素

A 具有维持上皮细胞正常结构与功能的效果,在保

护皮肤屏障等方面具有一定的功效;维生素 D 除

了具有促进钙吸收的功效以外,还能增强新生儿的

抵抗力,具有预防红臀的效果。 红外线烤灯可以干

燥患儿臀部皮肤,使得臀部皮肤升温,改善臀部潮

湿的环境,阻断细菌滋生,提高臀部血液循环,减轻

皮肤组织红肿消痛。 维生素 AD、E 涂臀联合红外

线烤灯使用,能有效地修复臀部皮肤组织屏障,治
疗和预防新生儿红臀的发生。

综上所述,采用维生素 AD、E 涂臀联合红外线

烤灯在新生儿红臀治疗中能够显著提高红臀愈显

率,有利于患儿康复,提高医护人员及患儿家长的

护理意愿和积极性,缩短住院时间,且材料简单,适
用性强,有利于新生儿护理推广应用。

利益冲突:所有作者均申明不存在利益冲突。
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