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 临床经验 CLINICAL PRACTICE

临床中经胃管内注入奥美拉唑对胃肠道出血新生儿的护
理方法

刘迎春, 张 杰

®

■背景资料
新生儿消化系出
血是新生儿的常
见并发症, 对新生
儿的健康成长具
有重要的影响. 临
床中常常采取胃
管插管治疗, 清除
胃内液体, 减轻对
患者的刺激, 正确
的采取冲洗液和
加强治疗中的护
理对整个治疗具
有重要的意义. 
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Abstract
AIM: To investigate nursing care in neonates 
with gastrointestinal bleeding administered 
omeprazole via a gastric tube.

METHODS: Eighty neonates with gastrointesti-
nal bleeding treated from June 2011 to June 2012 
were randomly and equally divided into a study 
group and a control group. The control group 
received gastric tube insertion, rinsing with 
saline, and was given vitamin K after improve-
ment, while the study group received gastric 
tube insertion, rinsing with sodium bicarbonate, 
and was given omeprazole after improvement. 
Clinical effects were compared between the two 
groups. 

RESULTS: The effective rate was significantly 
higher in the study group than in the control 
group (92.5% vs 62.5%, P < 0.05). The times to 
vomiting relief, melena disappearance, and oc-
cult blood test negativity were significantly low-
er in the study group than in the control group (P 
< 0.05). No adverse reactions occurred in either 
group. 

CONCLUSION: Omeprazole administration via a 
gastric tube is feasible in the treatment of neonatal 
gastrointestinal bleeding, and targeted care can 
improve efficacy and promote better recovery. 

© 2014 Baishideng Publishing Group Inc. All rights 
reserved. 
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摘要
目的: 分析临床中奥美拉唑胃内保留治疗新
生儿消化系出血的临床护理方法, 为以后临床
护理提供参考. 

方法: 选取四川省人民医院2011-06/2012-06的
80例新生儿消化系出血患儿为研究对象, 将其
按照随机数字表法分为研究组与对照组, 均40
例. 对照组给予插胃管, 用生理盐水进行冲洗, 
待好转之后给予维生素K进行处理, 研究组给
予插胃管, 用碳酸氢钠进行冲洗, 待好转之后
胃管注入奥美拉唑, 并且总结临床护理方法. 

结果: 研究组治疗有效率为92.5%, 明显的高
于对照组的62.5%, 组间的数据比较差异有统
计学意义(P <0.05); 研究组呕血停止时间、黑
便停止时间、隐血试验转阴时间均明显的低
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■研发前沿
本研究中重点研
究了奥美拉唑的
临 床 治 疗 效 果 , 
尤其在新生儿消
化系出血治疗中
的 可 行 性 ,  并 重
点分析了治疗中
护 理 的 要 点 ,  为
以后该病的治疗
提供参考.

于对照组, 差异有统计学意义(P <0.05); 研究
组与对照组治疗过程中均未见有任何的不良
反应, 治疗情况良好. 

结论: 奥美拉唑胃内保留治疗新生儿消化系
出血是可行的, 且加强针对性的护理可以提高
疗效, 更好的促进患儿的恢复. 

© 2014年版权归百世登出版集团有限公司所有. 
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护理方法

核心提示: 奥美拉唑胃内保留治疗新生儿消化系

出血是可行的, 且加强针对性的护理可以提高疗

效, 更好的促进患儿的恢复. 

刘迎春, 张杰. 临床中经胃管内注入奥美拉唑对胃肠道出血新生

儿的护理方法.  世界华人消化杂志  2014; 22(28): 4356-4359 

URL: http://www.wjgnet.com/1009-3079/22/4356.asp DOI: 
http://dx.doi.org/10.11569/wcjd.v22.i28.4356

0  引言

新生儿消化系出血在儿科中属于常见疾病之一, 
一般多数发生在新生儿早期, 常常与新生儿出

生之后的高胃酸有着紧密的联系[1]. 资料显示, 
该病的发生还与重度窒息和早产儿以及低出生

体质量儿以及颅内出血与重症感染有关, 很容

易引起新生儿死亡[2]. 因此, 临床中加强该病的

治疗具有重要的意义. 我们结合自己多年的临

床治疗工作经验, 对新生儿消化系出血实施奥

美拉唑治疗, 并给予针对性的护理支持, 取得了

较好的临床疗效, 具体分析如下. 

1  材料和方法

1 . 1  材 料  选取四川省人民医院消化内科

2011-06/2012-06间的80例新生儿消化系出血患

儿为研究对象, 将其按照随机数字表法分为研

究组与对照组, 均40例. 研究组男22例, 女18例, 
患儿的日龄为4 h-24 d, 平均日龄为5.7 d±1.2 d. 
早产儿25例, 足月儿15例. 对照组男23例, 女17
例, 患儿的日龄为5 h-27 d, 平均日龄为6.1 d±
1.1 d. 早产儿24例, 足月儿16例. 两组患儿的基

本资料数据差异无统计学意义(P >0.05), 具有

可比性. 
1.2 方法

1.2.1 治疗: 两组对象均给予常规的治疗, 并且

保持其呼吸道的通畅 ,  建立有效的静脉通道 , 

确保其通畅 .  积极治疗原发疾病上应用插胃

管 ,  对照组的患儿给予冰生理盐水进行冲洗 , 
并在冲洗出胃液拔出胃管之后静脉滴注维生

素K1和止血敏, 连续治疗3 d; 研究组的患儿给

予插胃管, 用1.4%碳酸氢钠进行冲洗, 待好转

之后胃管注入0.5 mg奥美拉唑+5.0 mL冰生理

盐水, 注射之后夹住胃管胃内保留, 2次/d, 连
续治疗3 d. 
1.2.2 基础护理: 临床中应加强患者的常规护理, 
禁食, 并建立良好的静脉通路, 确保其通畅. 同
时, 密切的观察患者的神智和呼吸以及心率等

状况, 并观察是否有呕吐与便血状况. 另外, 护
理人员应加强患者原发疾病的治疗, 给予氧气

吸入. 纠正休克和水电解质的紊乱与酸碱平衡, 
并有计划的输注电解质. 积极的控制颅内压, 对
于贫血患者给予输血与对症治疗[4]. 
1.2.3 胃管护理: 护理人员应合理的选择胃管, 并
检查其是否通畅, 事先应量好胃管的长度, 做好

标记. 胃管在插入的过程中, 注意动作轻柔, 且
技术要娴熟. 同时, 插入之后应及时的抽吸胃液, 
并给予固定胃管, 避免脱落. 另外, 密切的观察

其性质、颜色以及量. 护理人员应在注入奥美

拉唑之后, 保持好体位, 避免注入的药物出现反

流而导致误吸. 护理人员应密切的观察洗胃过

程中的反应, 并及时的给予处理[5]. 
1.2.4 饮食护理: 护理人员应做好患者的饮食护

理, 对于呕血患者做好禁食, 且禁食阶段应给予

静脉营养支持. 患儿在进食之后, 应严格的控制

其奶量, 并达到循环渐进. 喂奶的过程中应密切

的观察是否有出血, 应做好预防措施[6]. 
1.2.5 心理护理: 做好患儿的心理护理, 告诉患儿

的家属应减少对其探视, 多关心与安慰家属, 并
且积极的回答家属提出的问题, 从而减轻其疑

虑. 另外, 临床中应集中的做好各项检查, 减少

对患儿的刺激[7]. 
1.2.6 观察指标: (1)临床疗效; (2)呕血停止时间; 
(3)黑便停止时间; (4)隐血试验转阴时间; (5)不
良反应.
1.2.7 疗效评定: (1)胃管引流无血性或者咖啡样

的液体; (2)大便隐血性试验呈现阴性; (3)黑便消

失或者粪便转为黄色. 上述3项中有1项便诊断

为出血. 将其分为3个等级[3]: 显效: 治疗24 h未见

有呕血和黑便症状; 有效: 治疗24 h内出现有呕

血, 次数较原来减少为1-2次, 或者出现有少量的

黑便, 且48 h之后未见有呕血和黑便症状; 无效: 

■相关报道
临床中对于奥美
拉唑消化系出血
的研究也有报道, 
认为这种药物能
够较好的改善胃
肠黏膜的能力, 减
少出血. 但是, 治
疗中的相关护理
研究并不多见, 而
此次研究重点也
分析护理的优势
及可行性. 



4358               ISSN 1009-3079 (print) ISSN 2219-2859 (online)    世界华人消化杂志    2014年10月8日   第22卷  第28期 

2014-10-08|Volume 22|Issue 28|WCJD|www.wjgnet.com

治疗48 h之后依然伴有消化系出血和呕血以及

黑便, 且未出现减少, 甚至加重. 临床治疗有效

率 = 显效(%)+有效(%). 
统计学处理 本次研究的数据资料均采取

SPSS19.0统计学软件进行数据分析与处理, 计量

资料采取mean±SD进行表示, 独立样本采取t进
行检验, 计数资料采取χ2进行检验, P <0.05为差

异有统计学意义. 

2  结果

2.1 临床疗效观察 研究组治疗有效率为92.5%, 
明显的高于对照组的62.5%, 差异有统计学意义

(P <0.05)(表1).
2.2 两组呕血停止时间、黑便停止时间、隐血

试验转阴时间对比观察 研究组呕血停止时间、

黑便停止时间、隐血试验转阴时间均明显的低

于对照组, 差异有统计学意义(P <0.05)(表2).
2.3 两组不良反应观察 经过两组的临床治疗观

察, 研究组与对照组治疗过程中均未见有任何

的不良反应, 治疗情况良好. 

3  讨论

新生儿消化系出血是新生儿常见的并发疾病, 严
重的影响患儿的身体健康. 其发病机制是应激状

态情况下, 患儿的交感神经兴奋, 使得血管痉挛

和缺氧以及缺血, 最终导致胃黏膜的损伤[8,9]. 同
时, 再灌注之后, 氧自由基大量的产生会进一步

刺激胃黏膜损伤[10]. 
奥美拉唑是一种可以抑制胃酸分泌的质

子泵抑制剂 ,  且对胃蛋白酶的分泌具有明显

的抑制作用 .  临床中胃管内灌注奥美拉唑可

以较好的治疗新生儿消化系出血 ,  且能够有

效的抑制H+-K+-ATP酶, 并且达到抑制胃酸的

大量分泌[11,12]. 同时 ,  能够有效的抑制基础胃

酸和受到刺激所分泌的胃酸 ,  最终阻断了胃

酸对溃疡面侵蚀 ,  更好的促进血小板聚集和

血凝块的形成 [13].  本次的临床研究分析, 研究

组治疗有效率为92.5%, 明显的高于对照组的

62.5%(P <0.05). 进一步说明, 奥美拉唑的优越

性. 同时, 数据还显示, 研究组呕血停止时间、

黑便停止时间、隐血试验转阴时间均明显的低

于对照组, 差异有统计学意义(P <0.05). 进一步

提示, 在奥美拉唑治疗的过程中加强针对性的

护理是很有必要的, 更好的促进患者的恢复, 缩
短隐血试验转阴时间. 针对性的护理可以更好

的帮助医师进行胃管插管, 有效的防止并发症

的发生, 提高临床治疗效果[14,15]. 
总之, 奥美拉唑胃内保留治疗新生儿消化系

出血是可行的, 且加强针对性的护理可以提高

疗效, 更好的促进患儿的恢复. 
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床常见严重的症
候. 消化系是指从
食管到肛门的管
道, 包括胃、十二
指肠、空肠、回
肠、盲肠、结肠
及直肠. 
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■同行评价
本研究从临床实
际的角度出发, 整
体研究性比较强. 
同时, 分析了治疗
中的护理方法要
点, 在临床中具有
一定的指导作用.


