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打呼噜的常见打呼噜的常见打呼噜的常见原因原因原因
呼噜呼噜呼噜，，，是睡觉时呼吸气流是睡觉时呼吸气流是睡觉时呼吸气流通过上呼通过上呼通过上呼

吸道吸道吸道，，，震动松弛的软组织震动松弛的软组织震动松弛的软组织（（（如软腭如软腭如软腭、、、悬雍悬雍悬雍

垂等垂等垂等）））发出的声音发出的声音发出的声音。。。

孩子打呼噜孩子打呼噜孩子打呼噜，，，常见原因有以下几种常见原因有以下几种常见原因有以下几种。。。

腺样体或扁桃体肥大腺样体或扁桃体肥大腺样体或扁桃体肥大：：：这两个淋巴这两个淋巴这两个淋巴

组织位于鼻咽和口咽处组织位于鼻咽和口咽处组织位于鼻咽和口咽处，，，如果反复炎症如果反复炎症如果反复炎症

或增生肥大或增生肥大或增生肥大，，，会像会像会像“““路障路障路障”””一样阻塞气道一样阻塞气道一样阻塞气道。。。

呼吸道炎症呼吸道炎症呼吸道炎症：：：如过敏性鼻炎如过敏性鼻炎如过敏性鼻炎、、、鼻窦鼻窦鼻窦

炎或呼吸道感染炎或呼吸道感染炎或呼吸道感染，，，导致鼻腔黏膜肿胀导致鼻腔黏膜肿胀导致鼻腔黏膜肿胀、、、

分泌物增多分泌物增多分泌物增多，，，阻塞呼吸阻塞呼吸阻塞呼吸。。。

肥胖肥胖肥胖：：：咽部气道容易变窄咽部气道容易变窄咽部气道容易变窄、、、塌陷塌陷塌陷。。。

颅面解剖结构异常颅面解剖结构异常颅面解剖结构异常：：：如鼻中隔偏如鼻中隔偏如鼻中隔偏

曲曲曲、、、下颌后缩下颌后缩下颌后缩（（（小下巴小下巴小下巴）））等天生结构异等天生结构异等天生结构异

常常常，，，导致气道狭导致气道狭导致气道狭窄窄窄。。。

哪些情况应及时就医哪些情况应及时就医哪些情况应及时就医
如果孩子的呼噜声轻微如果孩子的呼噜声轻微如果孩子的呼噜声轻微，，，偶尔出偶尔出偶尔出

现现现，，，可先调整生活方式可先调整生活方式可先调整生活方式，，，比如改变睡姿比如改变睡姿比如改变睡姿

（（（用侧卧代替仰卧用侧卧代替仰卧用侧卧代替仰卧）、）、）、规律运动规律运动规律运动、、、减轻体减轻体减轻体

重重重（（（特别是肥胖儿童特别是肥胖儿童特别是肥胖儿童）、）、）、保证规律作息和保证规律作息和保证规律作息和

充足睡眠等充足睡眠等充足睡眠等。。。

如果长期频繁发生如果长期频繁发生如果长期频繁发生，，，尤其伴随以下尤其伴随以下尤其伴随以下

信号信号信号，，，建议及时就医建议及时就医建议及时就医。。。

高频大声打鼾高频大声打鼾高频大声打鼾：：：每周每周每周≥≥≥333晚晚晚，，，呼声响呼声响呼声响

亮且不规律亮且不规律亮且不规律。。。

呼吸暂停呼吸暂停呼吸暂停：：：观察到呼吸暂停观察到呼吸暂停观察到呼吸暂停（（（憋气憋气憋气）、）、）、

明显张口呼吸明显张口呼吸明显张口呼吸、、、呼吸费力呼吸费力呼吸费力、、、反复醒来等反复醒来等反复醒来等。。。

白天状态差白天状态差白天状态差：：：起床困难起床困难起床困难、、、注意力不注意力不注意力不

集中集中集中、、、多动多动多动、、、情绪行为异常等情绪行为异常等情绪行为异常等。。。

面容改变面容改变面容改变：：：长期口呼吸可能导致长期口呼吸可能导致长期口呼吸可能导致“““腺腺腺

样体面容样体面容样体面容”””，，，表现为上颌变长表现为上颌变长表现为上颌变长、、、下颔后缩下颔后缩下颔后缩、、、

牙齿不齐牙齿不齐牙齿不齐、、、上下唇无法自然闭合上下唇无法自然闭合上下唇无法自然闭合等等等。。。

上海市疾病预防控上海市疾病预防控上海市疾病预防控制制制中心中心中心

王正中王正中王正中 李欣宇李欣宇李欣宇

审阅审阅审阅：：：罗春燕罗春燕罗春燕 主任医师主任医师主任医师

先天畸形危及生先天畸形危及生命命
张惠锋介绍张惠锋介绍，，完全性大动完全性大动脉转位是脉转位是

一种危重型先天性心脏畸形一种危重型先天性心脏畸形，，患儿的主患儿的主

动脉与肺动脉发生错位动脉与肺动脉发生错位，，导致体循环和导致体循环和

肺循环各行其是肺循环各行其是，，失去交换功能失去交换功能，，犹如犹如

错接了正负极的电源错接了正负极的电源。。若不能在出生若不能在出生

后及时干预后及时干预，，患儿很可能因为严重低氧患儿很可能因为严重低氧

血症血症、、心功能不全而死亡心功能不全而死亡。。

为了赋予孩子为了赋予孩子““第二次生命第二次生命””，，儿科儿科

医院携手复旦大学附属妇产科医院医院携手复旦大学附属妇产科医院，，开开

展从产前到产后无缝衔接的一体化管展从产前到产后无缝衔接的一体化管

理与多学科协理与多学科协作作。。

一体化管理助力新生一体化管理助力新生
在孕期在孕期，，妇产科医院胎儿超声团队妇产科医院胎儿超声团队

准确诊断出胎儿存在的复杂心脏结构准确诊断出胎儿存在的复杂心脏结构

异常异常。。之后之后，，由新生儿科由新生儿科、、心外科和妇心外科和妇

产科医生组成的团队进行多学科讨论产科医生组成的团队进行多学科讨论

（（MDTMDT））和产前会诊和产前会诊，，对胎儿预后进行对胎儿预后进行

综合评估综合评估，，并提前制定详尽的围产期管并提前制定详尽的围产期管

理策略和出生后治疗方案理策略和出生后治疗方案。。

生产当天生产当天，，医护团队严格执行既定医护团队严格执行既定

预案预案，，接力完成这场接力完成这场““火线救援火线救援””。。婴儿婴儿

呱呱坠地后第一时间被安全转往儿科呱呱坠地后第一时间被安全转往儿科

医院新生儿重症监护病房医院新生儿重症监护病房，，在完成对新在完成对新

生儿的检查后即转入心外科监护室生儿的检查后即转入心外科监护室，，由由

心脏重症监护医生进行心脏手术相关心脏重症监护医生进行心脏手术相关

的评估与支持治疗的评估与支持治疗。。

在充分评估新生儿心功能及血流在充分评估新生儿心功能及血流

动力学状态后动力学状态后，，心外科叶明心外科叶明、、张惠锋专张惠锋专

家团队近日分别为出生家团队近日分别为出生33天和天和77天的两天的两

名患儿实施大动脉调转术名患儿实施大动脉调转术。。错接的错接的““生生

命电源命电源””终于得以纠正终于得以纠正。。

张惠锋提示张惠锋提示：：““完全性大动脉转位完全性大动脉转位

属于重症可根治的先心病属于重症可根治的先心病，，尽管手术存尽管手术存

在风险在风险，，但预后大部分都很理想但预后大部分都很理想，，可以可以

像正常孩子一样成长像正常孩子一样成长。。””

据悉据悉，，儿科医院心血管中心通过产儿科医院心血管中心通过产

前产后一体化管理流程前产后一体化管理流程，，已累计救治超已累计救治超

过过 100100 例复杂先天性心脏病患儿例复杂先天性心脏病患儿。。未未

来来，，儿科医院将继续加强与妇产科医院儿科医院将继续加强与妇产科医院

的协作的协作，，进一步完善胎儿心脏病的产前进一步完善胎儿心脏病的产前

筛查筛查、、围产期管理及产后一体化救治体围产期管理及产后一体化救治体

系系，，推动我国胎儿及新生儿心脏疾病的推动我国胎儿及新生儿心脏疾病的

早诊早诊、、早治早治、、精准化发展精准化发展。。

当产检显示当产检显示，，胎儿危重型先天性心胎儿危重型先天性心

脏畸形脏畸形，，一出生就要面临死亡一出生就要面临死亡，，如何帮如何帮

助其助其““绝境逢生绝境逢生””？？

近日近日，，来自新疆伊犁的卡力夫妇在来自新疆伊犁的卡力夫妇在

产前检查发现产前检查发现，，胎儿患有严重的复杂先胎儿患有严重的复杂先

心病心病———完全性大动脉转位合并室间—完全性大动脉转位合并室间

隔完整隔完整，，出生即可能死亡出生即可能死亡。。但令人欣慰但令人欣慰

的是的是，，卡力夫妇的孩子与另一名患儿一卡力夫妇的孩子与另一名患儿一

同同，，在国家儿童医学中心在国家儿童医学中心、、复旦大学附复旦大学附

属儿科医院心外科主任叶明和张惠锋属儿科医院心外科主任叶明和张惠锋

专家团队的积极治疗下重获专家团队的积极治疗下重获新生新生。。

早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治早诊早治，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，，重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症重症““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““““先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心先心””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””””宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生宝宝获新生

筛查关键部筛查关键部位位
有些细小的问题有些细小的问题，，在在““大排大排

畸畸””（（孕孕 2020~~2424 周周））时可能没被发时可能没被发

现现：：也许是因为宝宝比较小也许是因为宝宝比较小，，结构结构

还没发育好还没发育好；；也许是因为孕妇腹也许是因为孕妇腹

部较厚部较厚，，图像比较模糊图像比较模糊。。而而““小排小排

畸畸””会再次仔细观察胎儿的大脑会再次仔细观察胎儿的大脑、、

腹腔腹腔、、泌尿系统等关键部位泌尿系统等关键部位，，是一是一

次非常重要的次非常重要的““补考补考””机机会会。。

评估生长节奏评估生长节奏
医生会测量胎儿的头围医生会测量胎儿的头围、、腹腹

围和股骨长围和股骨长，，评估是偏大评估是偏大、、偏小偏小，，

还是刚刚还是刚刚好好，，判断是否在健康成判断是否在健康成

长轨道长轨道上上。。

检查胎儿生活环境检查胎儿生活环境
胎盘位置胎盘位置：：确认胎盘没有堵确认胎盘没有堵

在宫颈口在宫颈口（（即即““前置胎盘前置胎盘””），），这关这关

系到孕妇能不能顺产系到孕妇能不能顺产。。如果之前如果之前

胎盘位置偏低胎盘位置偏低，，这时还要看看它这时还要看看它

有没有有没有““往上挪往上挪””。。

羊水量羊水量：：太多或太少太多或太少，，都可能都可能

暗示宝宝的情况需要关暗示宝宝的情况需要关注注。。

观察胎儿姿势观察胎儿姿势
检查胎儿是否头朝下检查胎儿是否头朝下（（被称被称

为为““头位头位””，，最适合顺产最适合顺产），），或是脚或是脚

或屁股朝下或屁股朝下（（即即““臀位臀位””），），这关系这关系

到分娩方式的选择到分娩方式的选择。。

温馨提醒温馨提醒：：““小排畸小排畸””能帮助能帮助

医生和准爸妈更好掌握胎儿状医生和准爸妈更好掌握胎儿状

态态，，为顺利分娩做最充分的准为顺利分娩做最充分的准

备备。。不过不过，，超声检查有局限性超声检查有局限性，，有有

些问题可能难以发现些问题可能难以发现。。检查结果检查结果

也不是也不是““预言书预言书””，，如果发现宝宝如果发现宝宝

偏大或偏小偏大或偏小，，先别紧张先别紧张，，这只是一这只是一

个参考数值个参考数值，，医生会结合血糖医生会结合血糖、、血血

压等整体情况综合判断压等整体情况综合判断，，并给出并给出

后续建议后续建议。。有任何疑问有任何疑问，，都请与都请与

医生主动沟通医生主动沟通。。

上海市第一妇婴保健院超声科上海市第一妇婴保健院超声科

何何 萍萍 主任医师主任医师

孕晚期除了日常胎动监测孕晚期除了日常胎动监测，，一次全面的超声检查一次全面的超声检查————““小排小排

畸畸””不可或缺不可或缺。。

““小排畸小排畸””一般在孕一般在孕2828~~3232周进行周进行。。其不仅是对早期其不仅是对早期““大排畸大排畸””

的的““查漏补缺查漏补缺””，，更是对胎儿生长更是对胎儿生长、、羊水环境及胎位的综合评估羊水环境及胎位的综合评估，，堪堪

称分娩前的称分娩前的““终极摸底终极摸底””。。
小朋友睡觉打呼噜小朋友睡觉打呼噜小朋友睡觉打呼噜，，，是不是听着感觉是不是听着感觉是不是听着感觉“““睡得可真香睡得可真香睡得可真香”””？？？先别着先别着先别着

急羡慕急羡慕急羡慕，，，有些呼噜背后却有潜在的健康隐患有些呼噜背后却有潜在的健康隐患有些呼噜背后却有潜在的健康隐患。。。


