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母乳是上天賜給孩子最好的禮物，哺餵母乳更是媽媽和孩子共同享有的權利，每個母親

所生產的乳汁都是獨一無二的，都是爲新生兒當下的需要樑身訂做。唇顎裂嬰兒的餵食並不

困難，只要選擇適當的哺餵方法及奶嘴、採取合宜的餵奶姿勢、耐心的練習哺餵技巧，唇顎

裂嬰兒也會和一般嬰兒一樣充分獲得營養，享受溫暖的親情。 

 

 何謂唇裂？唇顎裂？顎裂？ 

在胚胎早期發育時，嘴唇部份是由兩側組織漸漸往身體中線連結起來。如果在連結的過程

中有一些差錯，而不能按照預定的進度達到連結時，就會產生各種不同的裂縫。若單純只是上

唇的地方有裂縫，稱為唇裂；若裂縫延伸至口內硬顎或更內部的軟顎部位，稱為唇顎裂；有時

僅口腔內之上顎或軟顎裂開而外表正常，則稱為顎裂。 

 

 母乳餵食技巧： 

   1.將嬰兒抱成直立姿勢，頭胸部輕微後仰，在吸吮時，可以減少吸入性肺炎，而且鼻也較

能清除呼吸道之異物。當嬰兒有咳嗽反射時，要移去奶嘴。因嬰兒常會吞食空氣，需要

常常給予拍背排氣。 

   2.如果無法使用奶嘴，可用塑膠滴管或注射器加上塑膠吸球餵食。塑膠滴管需放於口腔的

後面或臉頰內側面，以少量多次的方法慢慢注入牛奶餵食，以減少鼻腔回流出來，也可

以湯匙或小杯緩慢餵食，給予充分時間，一次約 20~30 分鐘。 

   3.母親若想以母乳餵食，必須鼓勵之，單純兔唇只要稍加適應，母乳餵食可以很成功。如

果嬰兒口唇無法閉合，則可由母親的拇指或乳房遮住缺口 而形成一個口腔。餵食前按摩

清潔護理乳房，使奶水易流出，嬰兒容易吸吮，也可以將母奶先擠出，用特殊奶嘴奶瓶

餵食，可達到相同目的。盡量鼓勵使用吸吮方式，可以訓練口腔唇舌肌肉，對以後語言

發展很重要。 

 

 奶瓶選擇 

1.唇裂合併顎裂的嬰兒，因吸吮力量不足，餵母乳常有困難，因此以使用「唇顎裂專用奶

瓶奶嘴」來哺餵較適宜，相關輔助物品可詢問基金會協助。 

2.假如仍想餵食母乳，可以用吸奶器將母乳吸出，再注入奶瓶餵食。 

 

 奶瓶餵食 

1. 選擇可擠壓的、塑膠製的奶瓶，藉此幫助吸吮力較差的嬰兒進食。 

2. 選擇較大、較柔軟的奶嘴。一般而言，乳膠奶嘴比矽膠奶嘴柔軟。奶嘴的開口以 Y 或

十字形為佳，因為當開口受到壓迫時，奶嘴口才會打開，嬰兒比較不會嗆到。家長可以

使用帶有排氣孔及節流器的「唇顎裂專用奶瓶奶嘴」，以方便餵食。 



 

3. 控制牛奶流速，以奶瓶倒立時能讓奶水一滴接一滴地流的速度為主。 

4. 餵奶前需將奶水倒少許在手腕內，以測試溫度。 

 

 餵奶注意事項 

       1. 正確的奶嘴放置位置，應該朝向完整的唇側、 上顎方向， 千萬不要朝向裂開處， 這

樣才能避免磨破顎裂或鼻腔黏膜，造成疼痛，進而影響餵食量。 

        2. 餵食單側或雙側完全性唇顎裂嬰兒時，為了避免摩擦顎裂處並幫助吸吮，可藉由矯正

牙科醫師製作的口內輔助物-牙蓋板，完成吸吮的動作。 

        3. 嬰兒須抱 45 度或面對面餵食，並保持姿勢舒適，請勿平躺餵奶，以避免牛奶流入鼻腔

或嗆到。 

        4. 嬰兒容易吞入大量空氣，所以需要分次餵奶。在中間暫停的時候，要輕拍背部，幫助

打嗝，以避免吐奶。 

5. 餵奶後可讓寶寶俯臥或右側睡，主要是為了幫助消化，而且可防止牛奶溢出時不慎嗆

到。 

6. 餵奶完畢除了再餵開水之外，亦可使用沾開水的棉花棒清洗鼻孔、顎部、舌頭及牙床，

如此可避免因奶垢堆積，造成口腔感染。 

7. 當顎部有破皮時，須請醫師檢查及治療，使傷口早日癒合，減少嬰兒的不舒服。 

8. 餵奶時，乳汁會從鼻部反流出來，這是正常現象，不必過於驚慌，只要暫時停止餵食，

等嬰兒咳嗽或打噴嚏後再繼續餵食。 

9. 拍背方法：可將嬰兒直放在肩上或抱直坐在媽媽的腿上，一手由腋下托住，固定頭部，

使頭側向一邊而身體向前傾，再輕拍背部，幫助打嗝。 

10. 每次餵奶的時間，應該不超過半小時。假如超過這個時間，表示嬰兒吸奶太費力，那

麼也表示餵奶的方式仍有問題，須向醫護人員諮詢而加以調整。 
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