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　　患儿，男，２７ｄ，孕２９＋３周产，因生后反应欠佳
２７ｄ，伴呼吸暂停３ｄ入院。系Ｇ４Ｐ２，因胎膜早破１０
ｈ行剖宫产娩出，出生体重１３５０ｇ，生后有轻度窒息
史，先后按“早产儿窒息，肺炎”住当地医院治疗 ２
次，近３ｄ出现呼吸暂停，转我院。体查：Ｔ３７．２℃，
Ｐ１５０次／ｍｉｎ，Ｒ５０次／ｍｉｎ，体重１４００ｇ，反应差，皮
肤苍黄，前囟平软，可见轻度吸气性三凹征，双肺呼

吸音粗糙，未闻及音，心音稍低，律齐，心率１５０次／
ｍｉｎ，肝肋下１ｃｍ，质软，双下肢轻度硬肿，四肢肌张力
低，原始反射弱。入院诊断：早产儿，极低出生体重

儿；贫血，新生儿肺炎；败血症。

患儿入院后呼吸暂停较频繁，经鼻导管吸氧及

输注压积红细胞后明显缓解，反应及进奶也较前改

善。入院第５天出现左手尺侧４指末节发紫发黑、
轻度肿胀，急请外科会诊，给予局部热敷、外用多磺

酸粘多糖乳膏（喜辽妥）、抬高患肢等处理；后肿胀

进一步加重，入院第８天左手食指、中指末节充血发
紫，针刺流出淡红色血液；环指、小指末节发黑，中节

发紫，针刺流出暗红色血液。经针刺局部减压处理，

３ｄ后食指、中指接近正常，仍肿胀；环指、小指末节
发黑发紫面积减少约１／２。入院第１５天环指、小指
末节高度肿胀，小指末端坏死组织脱落，环指末节皮

下积脓，给予手术去除坏死组织，引流积脓。入院第

２０天食指、中指肿胀消退；入院第２６天环指、小指
肿胀减轻。入院３０天环指、小指肿胀消退，坏死部
分渐被新生组织代替，指甲开始萌出。实验室检查：

ＷＢＣ１１．８～３５×１０９／Ｌ，多核比例：０．６１～０．６９，
ＲＢＣ２．２４～２．７２×１０１２／Ｌ，Ｈｂ７８～１０１ｇ／Ｌ；中性粒
细胞碱性磷酸酶阳性率 ８４％ ～９２％，积分 １８２～
２０８；Ｃ反应蛋白 １０～５３μｇ／ｍＬ；血培养（入院当
天）：溶血葡萄球菌生长，产酸克雷伯杆菌生长。

入院后给予保暖、氧疗、部分静脉营养、输血、及

活血化瘀等治疗，抗生素根据药敏选用头孢哌酮舒

巴坦钠、哌拉西林地呤巴坦钠。

新生儿合并指端坏疽临床上罕见，Ｖａｋｒｉｌｏｖａ
等［１］曾报道一糖尿病母亲所分娩新生儿出生时即

出现上肢坏疽，继而因合并败血症、坏死性小肠结肠

炎、ＤＩＣ于生后第１０天死亡。本例患儿住院治疗过
程中出现左手指远端坏死，考虑与以下多种因素相

关：早产、极低出生体重儿各脏器尤其是心血管系统

功能发育不完善，心搏出量及组织脏器血供相对不

足；全身重症感染、贫血、窒息缺氧、硬肿等因素引起

血管痉挛收缩、血液流变学改变、凝血机制异常、微

循环障碍；反复手部动静脉穿刺造成血管破坏或留

置套管针时间过长影响血液回流等。该患儿经积极

控制感染、纠正贫血、活血化瘀以及患肢局部处理

（局部热敷、消毒、抬高患肢、针刺减压、手术去除坏

死组织等）后基本治愈，表明新生儿代偿能力、组织

增生能力相对较强，出现类似情况时可在严密观察

局部病变前提下内科保守治疗。早产儿败血症常表

现为精神萎靡、不吃、不哭、不动、体温不升等，该患

儿在纠正贫血后，精神反应、吃奶状况、体重增长基

本正常，而血管病变表现较为突出，进一步提示败血

症在早产儿表现可不典型或出现特殊表现。Ｔｈａｍｅ
等［２］曾报道１例患晚发型 Ｂ组溶血性链球菌败血
症的新生儿出现脑梗死和指（趾）端坏疽，本例入院

后当天行血培养回示为溶血葡萄球菌（ＭＲＳ）生长，
因此临床诊疗中遇到此类病原体所引起的感染一定

要注意血液动力学的变化。此外，动静脉穿刺、留置

套管针时一定要避免反复在同一部位进行，要注意

观察局部血运状况。
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