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本报记者 鞠圣娇

“过年好呀！宝贝们！”1月22日，大
年初一，牛俊红推开监护室的大门，高兴
地向躺在保温箱中的患儿们打着招呼，尽
管未得到回应，她的脚步依旧轻快。

牛俊红是聊城市中心医院新生儿科
副主任医师，新生儿科收治的 0—2 岁的
患儿都是她心尖上的宝贝，他们的一举一
动、一个指标的变化都会让她或高兴或揪
心。查看患儿情况、下达医嘱、整理急救
物资……一阵忙碌后，牛俊红回到了儿科
一病区，这里还有几名住院患儿等着她。

新生儿病情变化极快，不论是工作日
还是节假日，牛俊红和同事随时准备着。
尤其是春节期间，患儿发生危险的概率更
高一些。

呵护新生命，他们有一套

新生儿胎龄越小，体重越轻，风险就
越大，越需要更多的关注。

在市中心医院，对新生命的关注在他
们未出生时就开始了。医院建立了产科
—儿科联动机制，对高危孕产妇，如果产
科医生评估母婴存在危险因素，围绕新生
命的保卫战就随之打响。新生儿呱呱坠
地时，新生儿科医师立即对其评分，如有
需要，就通过暖箱将其转运至监护室进行
下一步处理。

不同于足月儿出生后就会自主吮吸，
早产儿不仅不会吃奶，还需要闯过呼吸
关、感染关、循环关、喂养关……每一关都
是挑战，任何风吹草动都可能带来致命危
险。抢救新生命需争分夺秒，新生儿科的
医师们练就了一身本领，操作气管插管、
新生儿窒息复苏术、脐静脉置管、PICC置
管术等均不在话下。然而，有的早产儿胳
膊跟成人手指粗细差不多，皮肤薄如蝉
翼，医护人员必须要胆大心细，才能在几
毫米的操作空间里游刃有余。因为专业
技术扎实，市中心医院新生儿科多次在聊
城市新生儿复苏技能竞赛中获奖，牛俊红
和同事张彤还曾两次代表聊城市在山东
省参加比赛。SLE5000高频呼吸机、双水
平呼吸机、T组合复苏器、多台进口常频

呼吸机、长颈鹿保温箱和常规床旁X线及
床旁彩超等设备是抢救的利器，为患儿脆
弱的生命保驾护航。

作为聊城市危重新生儿救治中心，每
年都会有其他医院的危重新生儿转入这
里接受治疗，这些新生儿的情况往往更严
重，也更考验着医护人员的处置能力。前
不久，38周出生的乐乐（化名）出生8小时
后因呼吸不畅被送到医院。刚出生时，乐
乐一直嗜睡。出生8小时后，乐乐面色发
紫、呼吸不畅，被确诊为新生儿重症肺炎、
呼吸窘迫综合征，医师使用新生儿吸痰器
吸出很多脏东西。经过 10 天的治疗，乐
乐顺利出院。

快点，为新生命争分夺秒

早产儿病情变化极快，有时上一秒还
能吃能喝，下一秒就有可能要闯生死关。

26周早产儿，30周三胞胎早产儿，重
症肺动脉出血合并肺动脉高压、弥漫性血
管内凝血、新生儿呼吸窘迫综合征的新生
儿，双胎输血综合征，胎粪吸入综合征合
并气漏综合征……从医15年的牛俊红经
历了多个抢救瞬间，每一次都是惊心动
魄。

多年来的工作让牛俊红形成了一种
直觉，也让许多工作成了她的“肌肉记
忆”，只要急救电话一响，牛俊红和同事放
下手中的工作，立即起身，边走边问，还未
到患儿床前，脑子里已经将抢救流程过了
一遍。牛俊红走路很快，一般患儿家长跟
不上她的速度。“来我们科工作的年轻人，
走路都会越来越快。”牛俊红笑称，手术室
打电话需要抢救时，他们可能比妇产科到
手术室的时间还早。

1月中旬，纠正月龄2月龄的早产儿
欣欣（化名）到医院查体，一切正常。晚
上10时，欣欣的妈妈给牛俊红打来电话，
说孩子不太爱吃奶，“来医院看看吧！”牛
俊红凭借直觉脱口而出。当欣欣一家来
到医院时，她的状态已经很不好了，血糖
值 19mmol/L，远超正常范围，血气分析
显示严重酸中毒，pH 值 7.0（正常范围
7.35-7.45），这一切都提示着孩子体内有
严重感染，机体为了抗感染已出现了酸
中毒。应用抗感染药物、辅助呼吸、物理
降温……随后，医护人员忙了一整夜，直
到第二天孩子转危为安，大家才松了一口
气。

“临时妈妈”搭建温暖港湾

滴答作响的仪器声、微弱的哭声、医
护人员轻轻的脚步声……在安静的环境
中，患儿慢慢成长着，可能一个瞬间，患儿
就实现了自主呼吸、学会了自己吃奶，患
儿每一次令人喜悦的进步都离不开医护
人员的悉心呵护。医护人员把自己当成

“临时妈妈”，将满腔爱意洒向这些暂时离
开父母的患儿。为缓解患儿父母的思念
之情，医护人员每日都会拍摄患儿的照片
发给其父母，还会在患儿出院时制作电子
成长相册。

每当有危重患儿入院，医护人员都是
24小时守在保温箱前，盯着仪器参数和患
儿生命体征，随时进行调整，确保各项仪
器在最佳适用范围。“就比如用了呼吸机，
要结合孩子的情况调整呼吸机参数，如果
始终保持高参数运行，可能对孩子造成肺
部损伤，也不利于尽快撤机。”牛俊红说。
患儿出院时，医护人员都会耐心指导孩子
父母如何护理，让孩子少生病、健康长大；
针对不同胎龄出生的早产儿，新生儿科与
儿童保健科合作，开展高危儿及早产儿系
统化管理，以提高高危儿出院后的生存质
量。

2022年底，新生儿科医护人员不幸感
染奥密克戎后，大家轮番上岗。但进入监
护室的医护人员要么就是没有感染的，要
么就是已经“阳过”的，同时，大家要换一
套新的防护服、严格手卫生，为患儿筑牢
防疫屏障。

多年来的坚持和付出积累了丰富的经
验，让牛俊红和院领导在参加申报省级新
生儿保健特色专科答辩时胸有成竹。“专家
向我提出了两个问题，一个是新生儿科和
妇产科是如何合作的，一个是如何管理高
危新生儿。我们平时如何做的，我就是如
何讲的。”说起2022年10月10日答辩会场
的一幕幕，牛俊红依然记忆犹新。而他们
的付出也得到了认可，他们顺利获得“第
二批省级新生儿保健特色专科”认证。

牛俊红手机里珍藏着很多照片，既有
患儿住院时全身插满管子的，也有患儿长
大后健健康康的照片，每当翻看这些照片，
她内心都充满感动：“孩子们的生命力很顽
强，我们要做的就是全力以赴。”牛俊红说，
尽管春节不能跟家人团聚在一起，但患儿
们平平安安，就是最好的新年礼物。

“临时妈妈”守护新生儿“闯关”路
——记聊城市中心医院新生儿科团队

“ 儿 科 医 生 不 好
干”已成为共识，一方
面是因为患儿不会交
流，需要医生耐心观
察；另一方面是因为医
生还要面对焦急的家
长，做好解释工作。

新生儿科医师更
是一份非常考验人的
工作，监护室内的新生
儿远离父母，病情变化
极快，照顾好他们全凭
医 护 人 员 的 一 腔 热
血。然而，还有一些家
长对新生儿科医护人
员并不完全信任，牛俊
红就曾遇到过这样的
父母，他们看着孩子正
常，执意要将32周的早
产双胞胎女儿抱回家
喂养。然而，因为孩子
不会自主吃奶，出现了
低体温的情况，父母又
将其送到了医院。经
过医护人员精心照顾，
孩子得以健康成长。

牛俊红说她能理
解这对父母的心情，
毕竟谁也不愿意跟刚
出生的孩子分离。正
因为理解，他们会尽
最大可能，通过专业
的护理和照顾让患儿
尽快康复，早日回到
父母的怀抱；正因为
理解，他们在患儿出
院时千叮咛万嘱咐，
只想让孩子少生病 、
少受罪；正因为理解，
新生儿科医师平时还
会将遇到的病例进行
整理，对家长进行科
普，帮助更多家长尽
早发现孩子的疾病，
使孩子能尽快得到救
治……所谓医者父母
心，也不过如此。

新生儿科工作累
吗？当然累。不过，当
心怀大爱，这些付出都
是值得的。从这个意
义上来说，聊城市唯一
一家“第二批省级新生
儿保健特色专科”实至
名归。
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他们心中有大爱
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正在输液的护士李艳抱着患儿。受访者供图

护士王微照顾35周早产儿。鞠圣娇 摄


