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寶寶黃了寶寶黃了 新哺慌！新哺慌！
~~認識認識新生兒黃疸新生兒黃疸讓您心不慌讓您心不慌

柳營奇美醫院
王信驊 小兒科主治醫師

新生兒黃疸是台灣新生兒很常見的問題，也常造成哺餵母乳的新手媽

媽、也就是新哺（媳婦）之困擾。其發生的原因可分為單純的生理性黃疸，

及複雜的病理性黃疸，若輕忽則可能會造成嚴重的後遺症，例如腦損傷、發

展遲緩、智能障礙、痙攣甚至死亡，因此常會讓爸爸媽媽感到心慌。

為什麼有些寶寶眼睛和皮膚看起

來黃黃的呢？柳營奇美醫院小兒科王

信驊醫師表示，當血液中的膽紅素濃度

過高時，就會造成眼睛黏膜和膚色變

黃。新生兒紅血球較成人多，產生的膽

紅素也較多，加上代謝的能力較不好，

因此膽紅素易高於正常值，就容易發生

黃疸。

大部分寶寶的黃疸多屬於生理性黃疸，可分成哺乳性和母乳性黃疸。哺

乳性黃疸約在出生後 2至 4天開始發生，與奶水攝取量不足及腸肝循環增加

有關，而當奶水量足夠與餵食習慣建立後，會在出生後一週內緩解，不需要

特別治療。母乳性黃疸則是因母乳的正常成份（如 beta-glucuronidase）影響

到膽紅素的代謝而導致，約有三分之一餵哺母乳的寶寶會有超過兩週的持續

生理性黃疸，很少需要照光治療，通常在出生後 7天發生，6至 14天達到高

峰，並在 1至 3個月消退。

王信驊醫師表示，新生兒黃疸是
很常見的問題，父母若是輕忽可

能會造成嚴重的後遺症。
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那如果有哺餵母乳，有需要因為新生兒黃疸而停止嗎？王醫師說，哺餵

母乳的寶寶，出生後頭幾天的餵食與營養支持，對於預防黃疸的惡化是很重

要的。而中斷母乳哺餵的治療方式，目前尚未有定論，有些研究建議當膽紅

素數值介於 14至 20 mg/dL時，可中斷母乳哺餵以配方奶取代，若黃疸導因

於母乳，則黃疸數值會以每天 3 mg/dL快速下降，在中斷母乳哺餵 24至 48

小時後，就可用配方奶與母乳搭配的方式進行餵食。

另一種為病理性黃疸，需要做進一步檢查與積極治療，其可能原因為新

生兒溶血性疾病、遺傳性溶血性疾病、感染等所引起，若未能及時注意，使

得無法代謝的膽紅素藉由血液循環到頭部而進入中樞神經系統，造成神經傷

害，就是所謂的膽紅素腦病變「核黃疸」。

要如何提早發現膽紅素過高呢？

目前在臨床上主要有幾個方法，如觀察

皮膚變黃的範圍、使用經皮膚非侵入性

檢測膽紅素的機器、扎腳跟血檢測膽紅

素、抽血檢驗膽紅素數值等。若膽紅素

值大於 15至 18mg/dL時，就需要進行

治療，而隨著寶寶的出生週數、出生體

重、目前的出生天數、有沒有相關的黃

疸危險因子等因素，會有不一樣的治療

標準。

黃疸在治療的選擇會根據發生原因及程度來決定，方式包括照光療法，

以及針對照光治療反應不佳或嚴重黃疸的寶寶，進行換血治療。所謂照光療

法，是利用特定波長的光，經光化學反應使膽紅素轉變為其它特定的異構物，

王信驊醫師表示，新生兒黃疸多
數寶寶都會自然消退，但若黃疸
指數較高，會依發生原因及程度

來決定治療方式。
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便可直接由膽汁或尿液排出，另外也可降低其神經毒性。而針對照光治療反

應不佳或嚴重黃疸的寶寶，在加強照光治療後，若膽紅素數值仍達到換血標

準，則建議進行換血治療。

王信驊醫師表示，隨著孩子一天一天地長大，上述引起血中膽紅素含量

增加的原因可能會逐漸消除，孩子的黃疸就會慢慢消退。大多數新生兒的黃

疸現象是生理過程，真正嚴重的狀況並不多，但仍有部分新生兒黃疸有造成

核黃疸之可能性，仍需要爸爸媽媽多留意，以及早發現異常，及早接受治療。

要知道新生兒膽紅素是否過高，
除了觀察皮膚變黃的範圍外，還
可透過扎腳後跟血來檢測膽紅素

的方法。

黃疸值評估表可幫助爸爸媽媽了
解寶寶黃疸值是否超過標準，若
發現有符合徵狀，建議應儘快就
醫，由醫師進一步的評估與治療。


