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%%%%%%%%婴儿猝死综合征（SIDS）也称摇篮死亡，系指外
表似乎完全健康的婴儿突然意外死亡，1969年在北
美西雅图由 Beckwith等[1]在第二次国际 SIDS会议
规定其定义为：婴儿突然意外死亡，死后虽经尸检
亦未能确定其致死原因者。 婴儿猝死综合征是 2周
~1 岁最常见的死亡原因， 占该年龄组死亡率的
30%。 其发病率一般在 0.06‰~3‰，其中 50%~80%
发生在午夜至清晨 6:00点[2]。 该病的分布是世界性
的，几乎所有婴儿猝死综合征的死亡发生在婴儿睡
眠中，常见于秋季、冬季和早春时分。
1%%%%病因

医学研究者们已经认识到并不是哪一个单纯
的因素导致了该症，它应该是诸多因素联合产生的
结果。 已发现的危险因素有俯卧、侧身睡眠时脸朝
下或脸被覆盖、 与其他人同睡、 被褥过于柔软、感
染、过热、胃内容物吸入以及父母吸烟、嗜药、酗酒
等，多因素的共同作用更易发生[3]。 经过研究，其中
的几个可能因素包括脑部缺陷、 免疫系统异常、新
陈代谢紊乱、 呼吸调节机制发育不足或心跳失调。
研究表明有任何上述问题之一的婴儿都将面临严
峻的考验：当他们俯睡吸入过多的二氧化碳，当他
们吸入二手烟，当他们患上了呼吸道感染或当他们
所处的环境过热的话，他们就很容易被婴儿猝死综
合征夺去年幼的生命。
1.1%%%%环境因素
1.1.1%%%%妊娠有关的因素 可增加 SIDS危险性的因
素多与产科有关， 提示将发生 SIDS者其宫内环境
不是最佳的。SIDS患儿通常是多产次、母亲未成年、
与上次怀孕间隔时间短、产前营养不良及妊娠期滥
用美沙酮、海洛因、可卡因等药物的母亲，其婴儿
SIDS的发生率可高达 5.89%， 为正常的 4.19倍；不
同药物增加 SIDS的危险性不同， 其中可卡因可增
加 3倍，海洛因可增加 5倍，美沙酮可增加 7倍[4]。
1.1.2%%%%婴儿睡眠的环境 卧位睡眠、室温过高或过
低都可能增加 SIDS的危险；室内通风不良、潮湿，
摇床陈旧不洁、被服过多、数婴同床等亦增加 SIDS
的危险。
1.1.3%%%%吸烟暴露 父母亲吸烟是 SIDS最重要的危

险因素。 有人报道，SIDS的发病与母亲在妊娠期间
吸烟有关， 然而婴儿被动吸烟与 SIDS之间的内在
关系尚不清楚。 有研究提示，死于 SIDS患儿组中母
亲吸烟的人数明显高于生存组[5]。
1.1.4%%%%环境污染 空气污染与 SIDS 密切相关。
Dales等[6]发现居住环境中一氧化碳（CO）和二氧化
硫（SO2）浓度增高可使 SIDS的发生率增加 17.7%。
Klonoff-Cohen等 [7] 发现居住环境中的高二氧化氮
（NO2）浓度与 SIDS发生密切相关，尤其在婴儿发生
SIDS的前 1%d， 其生活环境中 NO2的含量显著增
高。
1.2%%%%脑干病变 越来越多的证据表明有些死于婴
儿猝死综合征的婴儿脑干发育异常或不成熟，如脑
干 5-羟色胺受体发育不良[8]。脑干协助控制呼吸、血
压及苏醒等功能。 通常情况下，婴儿能够感觉到诸
如缺氧和二氧化碳过多之类的问题；但是当脑干发
育异常的时候， 它们就有可能缺乏这种保护机制；
此外，脑干异常可引起呼吸暂停，呼吸暂停又可引
起反射性心动过缓。
1.3%%%%感染 众多研究表明部分 SIDS病例在猝死发
生前可能存在轻微感染而未被觉察。（1）病毒感染：
SIDS在冬季发病呈高峰，可能与冬季易于遭受轻微
病毒感染有关，常轻微到尸检都很难发现[9]。（2）细
菌感染：5.1%的 SIDS%病例有过百日咳杆菌引起的
上呼吸道感染病史， 故百日咳杆菌可能是 SIDS的
原因之一[10]。（3）Blackwell%等[11]认为潜在的有害细菌
定植及炎症反应时缺乏免疫能力的婴儿更易于遭
受损害，细菌毒素引起的促炎细胞因子上调并引起
严重炎性反应是 SIDS的重要原因。（4）死于 SIDS
婴儿常伴有较高浓度的金黄色葡萄球菌和大肠杆
菌[12]。 此外，胃食道反流，引起幽门螺旋杆菌吸入肺
内引起呼吸道感染痉挛、梗阻等亦可导致 SIDS。
1.4%%%%免疫系统缺陷 除患儿发病的时期正好是婴
儿从母体带来的免疫球蛋白将近消失的时期外，研
究表明，有些死于婴儿猝死综合征的婴儿，其免疫
系统产生的白细胞和蛋白质的数量高于正常水平。
这其中有一些蛋白质会与大脑互动在睡眠期间改
变心跳和呼吸的频率或让婴儿进入深层睡眠。 少数
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患儿血中有抗自身抗体， 有的有补体 C4%基因缺陷、
白细胞介素 10（IL-10）基因多态性等。
1.5%%%%新陈代谢紊乱 患有先天性新陈代谢紊乱的
婴儿更容易死于婴儿猝死综合征。 举例来说，如果
他们缺少某种特定的酶（中链脱氢酶），他们就有可
能无法正常地处理脂肪酸，而这些酸性物质的堆积
将最终导致呼吸和心脏快速而且致命。
1.6%%%%心脏异常 如先天性心脏传导阻滞、长 QT综
合征等。
1.7%%%%性别 研究还表明，男孩比女孩更容易患上此
症，某些人种比其它人种更容易成为这种病症的受
害者。
2%%%%预防
2.1%%%%围产期保健 一定要尽早并定期进行围产期
保健，包括定期看医生、饮食均衡、不使用毒品、勿
滥用药物、不饮酒、怀孕期间不抽烟。 为母儿提供最
合适的围生期条件，加强免疫以减少感染的发生。
2.2%%%%仰卧位睡眠 足月儿、未成熟儿及婴儿应该被
安置为仰卧位睡眠，仰卧位睡眠对健康没有不利影
响（严重的胃食道逆流者除外）。 俯卧位和侧卧位是
婴儿易于发生 SIDS的体位， 应避免。 婴儿睡眠应
使用硬的床面，不要使用枕头，保持婴儿床没有玩
具、填充性玩具以及多余的床上用品，应避免柔软
的物品：包括枕头、鸭绒被、棉被、羊皮毯等。 不要把
婴儿放在水床、沙发、软床垫或其它表面柔软的地
方睡眠[13]。
2.3%%%%为孩子保暖但避免产生过热现象 避免孩子
房间过热， 将室温调节到你自己感到舒适的温度，
避免给孩子穿戴或覆盖厚重衣物，避免衣物过紧地
包裹孩子， 从而限制孩子手脚及头部的自由活动。
可用手试孩子的温度是否过热， 如果孩子有流汗、
头发潮湿、脸红、出现痱子或者是呼吸急促等现象，
这是过热的表现，此时应尽量减少衣物覆盖。 建议
使用睡袋或用包被，注意包被不得高于他的双肩。
2.4%%%%母乳喂养 婴儿睡眠生理学研究发现， 睡眠
时， 母乳喂养的婴儿比配方喂养的婴儿更警觉，可
能保护婴儿不发生 SIDS。
2.5%%%%避免婴儿吸入二手烟 吸烟是 SIDS的危险因
素，要避免孕妇在孕期和哺乳期吸烟。 避免在婴儿
居住的环境中吸烟。
2.6%%%%使用安慰奶头 使用安慰奶头能降低 SIDS发

生率，尤其在长睡眠期使用。 如果婴儿拒绝或婴儿
已熟睡后，则无必要使用。 安慰奶头减少 SIDS发生
的机制可能与减低觉醒阈值有关。 使用安慰奶头的
副作用是婴儿咬合不正的发生率增高，但停用后可
恢复；长期使用的婴儿发生中耳炎、肠道感染和口
腔内念珠菌定植的几率增高[14~15]。
2.7%%%%健康教育宣传 应当继续对全民进行让婴儿
仰卧位睡眠的教育运动，进一步强调安全睡眠环境
的多个特征，重点对仍然流行放置婴儿俯卧位睡眠
的人群进行教育。 教育策略必须适合不同的种族集
团以保证不同的文化背景能够接受。 教育还应该包
括其它的减少 SIDS危险性的信息。
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