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  [摘要] 2019年底以来由新型冠状病毒引起了肺炎疫情,这种病毒的迅速传播和高度的传染性已引起了

全球的关注。新生儿的免疫系统发育不完善,是此次感染的易感人群,已有报道新生儿感染了新型冠状病毒。
为有效预防和控制新生儿新型冠状病毒感染,中华医学会、中国医师协会和中国人民解放军儿科学专业委员会

及时提出了防控策略,该文就以上三大防控共识与方案要点进行解析。
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  [Abstract] Since

 

the
 

end
 

of
 

2019,an
 

outbreak
 

of
 

pneumonia
 

caused
 

by
 

severe
 

acute
 

respiratory
 

syn-
drome

 

coronavirus-2
 

(SARS-CoV-2)
 

has
 

occurred.The
 

dramatically
 

rapid
 

spread
 

and
 

strong
 

infectivity
 

of
 

this
 

virus
 

has
 

attracted
 

global
 

attention.Neonates
 

are
 

thought
 

to
 

be
 

susceptible
 

to
 

the
 

virus,because
 

their
 

immune
 

system
 

is
 

not
 

well
 

developed.Neonates
 

have
 

been
 

reported
 

to
 

be
 

affected
 

by
 

this
 

virus.The
 

Chinese
 

Medical
 

Association,Chinese
 

Medical
 

Doctor
 

Association,Pediatric
 

Professional
 

Committee
 

of
 

the
 

Chinese
 

People's
 

Liberation
 

Army
 

have
 

put
 

forward
 

strategies
 

for
 

the
 

effective
 

prevention
 

and
 

control
 

of
 

SARS-CoV-2
 

infection
 

in
 

neonates.This
 

expert
 

review
 

summaries
 

the
 

key
 

points
 

of
 

the
 

above
 

three
 

prevention
 

and
 

control
 

consensus
 

and
 

programs.
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史源

  自2019年12月以来,陆续发

现了新型冠状病毒感染的肺炎患

者,随后呈快速蔓延趋势,目前感

染已波及全球多个国家和地区[1]。
截至2020年2月11日,全国确诊

新型冠状病毒感染患者超过4万

例,死亡超过1
 

000例,防控形势

异常严峻。尽管目前发病人群以成年人为主,但已有

新生儿感染病例报道。由于新生儿免疫系统发育不

成熟,且新生儿除了与儿童及成人感染有相同的传播

途径外,可能还存在母婴垂直传播途径,需特别关注。
自疫情蔓延以来,为有效防控新生儿新型冠状病毒感

染,中国新生儿学界作出快速响应,中华医学会儿科

学分会新生儿学组、中国医师协会新生儿科医师分
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in
 

Neurology》《Current
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Neurological
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会、中国人民解放军儿科学专业委员会分别发表了

《围产新生儿期呼吸道病毒感染管理工作流程导图专

家建议》[2]、《新生儿科2019新型冠状病毒感染防控

专家建议》[3]和《新型冠状病毒感染流行期间 NICU
的应急准备方案》[4],为广大产科、新生儿科医护人员

新生儿新型冠状病毒感染的治疗及防控提供了强有

力的指导。本文就以上关于新生儿新型冠状病毒感

染防控建议和管理预案所提出的防控要点进行梳理,
供新生儿科医护人员参考。

1 继续不断深入对新型冠状病毒感染的认识

1.1 病原学

新型冠状病毒属于RNA
 

病毒,过去发现的能感

染人 类 的 冠 状 病 毒 有6种:人 类 冠 状 病 毒 OC43
(HCoV-OC43)、人类冠状病毒229E(HCoV-229E)、
严重急性呼吸系统综合征冠状病毒(SARS-CoV)、中

东呼吸系统综合征冠状病毒(MERS-CoV)、人类冠状

病毒 NL63(HCoV-NL63)和 人 类 冠 状 病 毒 HKU1
(HCoV-HKU1)[5]。目前对新型冠状病毒的结构、性

状、生物学和分子生物学特征还缺乏了解。最新研究

发 现 其 核 苷 酸 序 列 与 SARS-CoV 的 一 致 性 有

79.5%,与 一 种 蝙 蝠 冠 状 病 毒 的 一 致 性 则 高 达

96%[1];其进入细胞的受体与SARS-CoV均为血管紧

张素转化酶2[6]。因此,可以试着通过已有对SARS-
CoV的研究了解其部分特性。

1.2 流行病学特征

新型冠状病毒传染性强,目前病毒感染已波及全

球24个国家和地区,在全国呈暴发流行,每日新增确

诊及疑似病例不断攀升。患者是主要传染源,无症状

感染者需特别警惕,其他排病毒者(如处于潜伏期和

恢复期)也是重要传染源。人群普遍易感,目前已有

多例孕产妇确诊感染病例[7],新生儿新型冠状病毒感

染病例有3例,最小的仅为生后30
 

h。呼吸道飞沫传

播和接触传播是主要传播途径,携带病毒的气溶胶颗

粒可能是经空气传播的另一方式,目前仍没有母婴垂

直传播的证据[7]。一般认为潜伏期最短为1
 

d,最长

为14
 

d,但近日报道了1例潜伏期为24
 

d的确诊病

例[8],更增加了防控难度。

2 加强确诊或疑似感染孕产妇的围生期管理

2.1 分娩医院

对于确诊或疑似感染的,经评估后需剖宫产或已

临产的孕产妇,原则上应在定点医院分娩,分娩前应

提前至少半小时通知医院新生儿科或院外新生儿转

运团队。

2.2 分娩防护

有条件时分娩尽量在负压隔离病房,至少应在感

染隔离病房或感染隔离手术间进行分娩。在场所有

医务人员应配备全套防护装备,进行三级防护(包括

使用一次性帽子、一次性防护服、鞋套、N95防护口

罩、护目镜/面屏防护,双层手套)。

2.3 隔离确诊及疑似感染的孕产妇所生新生儿

对于确诊及疑似感染的孕产妇所生新生儿均需

隔离。(1)疑似感染的产妇分娩的新生儿,经新生儿

科医生评估状况良好的,立即转入新生儿隔离观察病

区,如果连续2次新型冠状病毒核酸检测阴性(至少

间隔24
 

h),新生儿可转出隔离观察病区,待产妇除外

感染后实施母婴同室或居家护理[9-11]。(2)确诊感染

产妇分娩的新生儿,情况良好的,应当在隔离观察病

区观察至少14
 

d[9-11]。(3)有症状的新生儿,由新生儿

科医生进行评估,根据新生儿病情和出生医院新生儿

科救治条件决定就地治疗或转诊至上级医院。(4)由

于尚不确定新型冠状病毒是否存在垂直传播,目前不

建议进行脐带挤压或脐带延迟结扎,在孕母治愈或除

外感染前不推荐母乳喂养。

2.4 严格消毒

对于手术室、
 

产房和孕产妇、新生儿、在场医护人

员的物品按甲类传染病管理规定进行严格消毒。
 

3 做好疑似或确诊新型冠状病毒感染产妇分娩新生

儿转运环节的感染防控[12]

3.1 院内转运

要求使用婴儿暖箱转运,参与转运相关人员做好

三级防护,转运途中注意规划好转运路线,限制人员

出入,使用专用通道,转运完毕后对转运暖箱、物品和

转运通道严格消毒。

3.2 院间转运

原则上就地治疗,如果经评估确实需要转运,转

运团队提前准备好包括转运暖箱在内的物品及药品,
在整个转运过程中做好三级防护,有条件的情况下在

转运前可以采集母婴的血液和分泌物进行病毒检测,
并及时将结果告知新生儿转运团队,转运完毕后对转

运暖箱、物品严格消毒。

4 重视门诊收入患者的排查,建立严格的分诊流程

(1)门诊应限制人员进入,原则上只允许1名家

属陪同患儿进入医院。(2)分诊处工作人员至少应佩

戴外科口罩、护目镜和手套。(3)在门诊入口处对所

有就诊患儿家长和患儿测量体温,并询问或填写是否

具有病毒感染患者接触史,如有发热及接触史,须在

专人引导下到发热门诊就诊,并在诊室内进行标本

采集。

5 做好疑似或确诊新型冠状病毒感染新生儿入院后

管理

5.1 隔离病区的设置

(1)隔离观察区:用于疑似新型冠状病毒感染产
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妇分娩的一般情况良好的新生儿隔离观察与护理,隔

离留观病室应有专用通道,单间隔离,隔离期限如前

所述。(2)疑似新型冠状病毒感染新生儿[12]隔离病

区:用于疑似病毒感染新生儿隔离观察与治疗,原则

上为有负压条件的传染病房单间隔离,如条件不允

许,必须是有独立空气循环系统的远离普通病区的单

间隔离,配有专用通道,病区内按医院感染控制要求

严密分隔办公区、缓冲区和隔离观察区。(3)确诊新

型冠状病毒感染新生儿[4]隔离病区:用于确诊病毒感

染新生儿隔离观察与治疗,除与疑似感染新生儿隔离

病区有相同要求外,在配备常规医疗设施的基础上应

配备抢救重症患者所需的抢救设备,如无创和有创呼

吸机等,若条件允许,可配备吸入性一氧化氮设备、血

液净化机,甚至体外膜肺(extracorporeal
 

membrane
 

oxygenation,ECMO)。

5.2 隔离病区的管理

(1)隔离病区门口应设置醒目的标志。(2)进入

隔离病区的所有人员必须经过严格的消毒隔离培训。
(3)禁止患儿家属进入隔离病区探视。(4)进入隔离

病区后医护人员按照三级防护要求配备全套防护设

备:包括一次性的N95口罩、帽子、防护服、护目镜、防

护面罩、手套、鞋套。(5)诊疗操作尽量采取集束化管

理,以减少与患者接触次数。(6)对于疑似或确诊感

染的新生儿的医疗废物处置和病房终末消毒按照传

染病管理规定进行规范处置,特别注意将患儿产生的

污物装入包装袋内密封好,用消毒剂喷洒包装袋表面

后再丢弃,应定时采用含氯消毒剂对各种物体表面进

行消毒擦拭或喷洒,时间不少于10
 

min。

6 小  结

目前对于新型冠状病毒感染特性的了解不足,新

生儿的感染病例十分有限,防控措施是在借鉴既往冠

状病毒感染防控经验的基础上制订,随着对新型冠状

病毒感染认识的深入,防控策略还将进一步完善和

修正。
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