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过期妊娠分娩时机和方式的选择对母婴的影响

周　云,李媛媛

[摘要 ]目的:探讨过期妊娠对母体及围生儿的影响及适时终止妊娠的意义。方法:对 4 383例分娩产妇作一回顾性分析。结

果:过期妊娠组手术产 、产后出血 、羊水过少 、巨大胎儿 、胎儿宫内窘迫 、新生儿窒息 、围生儿死亡率等均高于足月妊娠组 (P<

0.01 ～ P=0.000) 。结论:过期妊娠对母婴的危害极大, 应尽力避免过期妊娠的发生, 适时终止妊娠, 选择适当的分娩方式,改

善母儿预后。
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Effectsofposttermpregnacyonthepregnatwomenandperinatalchildren
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[ Abstract] Objective:Toinvestigatetheeffectofposttermpregnancyontheprognosisofthepregnantwomenandtheperinatal

children.Methods:Therecordsof4 383 multiparasfromJanuary2001 toJuly2005 wereretrospectivelyanalyzed.Results:The

incidenceofcaesareansection, thepostpartumhemorrhage, theoligohydramnios, thefetalmacrosomia, thefetaldistressandtheperinatal

deathinposttermpregnancygroupwerehigherthanthoseinthetermpregnancygroup(P<0.01 andP=0.000).Conclusions:The

posttermpregnancyisveryharmfultothepregnantwomenandtheperinatalchildren.Inordertoreducetheincidenceofpostterm

pregnancyandimprovetheprognosisofthepregnantwomenandtheperinatalchildren, thepregnancyshouldbeterminatedintime.

[ Keywords] pregnancy, prolonged;laborpresentation

　　过期妊娠是一种高危妊娠,是围生儿死亡的重

要原因之一,多年来一直为产科界所关注,近年也越

来越引起基层产科医生的重视 。根据母儿情况及时

终止妊娠是降低围生儿死亡的重要方法。本文对过

期妊娠与同期足月妊娠者进行了比较 、分析,现作报

道 。

1　资料与方法

1.1　一般资料　2001年 1月 ～ 2005年 7月在我院

住院分娩产妇 4 383例,年龄 19 ～ 42岁, 均为单胎 。

凡平时月经周期规则,妊娠达到或超过 42周 (≥294

日 )尚未分娩者为过期妊娠
[ 1]
。据此将 4 383例产妇

分为两组, 过期妊娠组 133例, 足月妊娠组 4 250

例,过期妊娠的发生率为 3.03%。

1.2　方法　观察两组的分娩方式及对母儿的影响。

1.3　统计学方法　采用 χ
2
检验 、秩和检验和四格

表确切概率法。

2　结果

2.1　对母体的影响　过期妊娠产后出血和手术产

发生率均高于同期足月妊娠者 (P<0.005) (见表 1)。

表 1　过期妊娠对母体的影响 [ n;百分率 (% ) ]

分组 n 产后出血 阴道手术 剖宫产

过期妊娠 133 7( 5.26 ) 11( 8.27) 74 ( 55.64)

足月妊娠 4 250 43( 1.01 ) 142( 3.34) 1 280 ( 30.12)

合计 4 383 51( 1.16 ) 152( 13.47) 1 354 ( 30.89)

χ2 — 17.07 7.90 39.35

P — <0.005 <0.005 <0.005

2.2　对围生儿的影响　过期妊娠 133例中巨大胎

儿和羊水过少的发生率均比同期足月妊娠高 (P<

0.005) ,胎儿窒息率 、新生儿窒息和围生儿死亡率

亦均高于足月妊娠 (P<0.01 ～ P=0.000) (见表

2)。

表 2　过期妊娠对围生儿的影响 [ n;百分率 (% ) ]

分组 n
巨大

胎儿

羊水

过少

低体

重儿

胎儿

窒息

新生儿

窒息

围生儿

死亡

过期妊娠 133 11( 8.27) 11( 8.27) 4( 3.01) 14 ( 10.53) 25 ( 18.80) 6 ( 4.51)

足月妊娠 4 250 131( 3.13) 85( 2.00) 88( 2.07) 212( 4.99) 191( 4.49) 15 ( 0.35)

合计 4 383 142( 3.32) 96( 2.19) 92( 2.10) 226( 5.16) 216( 4.93) 21 ( 0.48)

χ2 — 9.48 20.83 0.19 8.09 56.31 —

P — <0.005 <0.01 >0.05 <0.01 <0.005 0.000■

　　■示四格表确切概率法

2.3　过期妊娠的分娩方式对新生儿的影响　过期

妊娠中新生儿窒息 、围产死亡发生率剖宫产组均低
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于阴道分娩组 (P<0.01) (见表 3)。

表 3　过期妊娠分娩方式对新生儿影响比较 [ n;百分率 (% ) ]

分娩方式 n 正常 窒息 死亡 uc P

剖宫产 74 65( 87.84) 9 ( 12.16) ( 0.00)

阴道产 55 37( 67.27) 16 ( 29.09) 2 ( 3.64) 2.88 <0.01

合计 129 102( 79.07) 25 ( 19.38) 2 ( 1.55)

3　讨论

3.1　发生率　本组过期妊娠发生率为 3.03%, 同

国内统计资料的 3% ～ 15%相比
[ 1]

, 本组发生率偏

少,可能与近年来我院重视高危妊娠 、不断加强高危

妊娠的检测有关 。对我院门诊接受产前检查的孕

妇,准确计算预产期, 妊娠 41周尚未临产者尽可能

收住院,加强监护,故应提高门诊产科医护人员的防

范意识,尽可能加强产科门诊的首诊筛查作用,根据

孕期的各项检查尽量准确地推算预产期, 对于足月

孕妇要动态监测,及时发现问题终止妊娠,争取在孕

42周前终止妊娠。

3.2　过期妊娠对母儿的影响　过期妊娠是围生儿

发育与生存的病理妊娠, 也是孕妇手术产升高的主

要原因之一 。羊水过少是一项反映胎盘功能减低的

重要指标
[ 2]

, 胎盘从孕 38 ～ 39周后即出现老化,且

逐渐加重。过期妊娠胎盘退行性改变 、广泛纤维化

及钙化致胎盘功能降低,影响氧和营养物质的交换,

羊膜分泌功能降低,妊娠 38周后, 羊水量即开始减

少,妊娠足月羊水量减少约为 800 ml, 妊娠 42周后

约 30%减少至 300 ml以下
[ 1]

, 可造成胎儿宫内缺

氧,延续为出生后窒息,严重缺氧者可致死胎。过期

妊娠时如胎盘功能良好,胎儿可在宫内继续发育,易

致巨大胎儿 。由于胎儿过大, 易致难产, 手术产率

高,常出现产后出血, 对母体造成损害 。

3.3　过期妊娠的产前监护　提高对过期妊娠的认

识,加强过期妊娠的产前监护, 可了解胎盘储备功能

及胎儿在宫内的安危,从而进行相应的正确处理,对

保证母儿的安全意义重大。加强产前胎动记数 、胎

心监护以及 E/C比值等,胎盘功能 Ⅲ级以上 、羊水

过少 、胎心不好均有及时终止妊娠的必要性 。但任

何单项监护都不能全面反映胎儿宫内情况, 必须采

取联合监测,取长补短,提高诊断的准确性
[ 3]
。

3.4　终止妊娠时间的选择　过期妊娠导致胎盘功

能低下,血供减少, 血氧含量降低,临产时氧耗增加,

加之难产等因素导致代偿失调, 影响过期儿气体交

换, 使过期儿宫内窘迫 、新生儿窒息 、围生儿死亡的

发生率明显高于足月妊娠 。因此, 适时终止妊娠对

降低围生儿发病率和死亡率有重要意义 。最好达到

过期妊娠之前即积极主动地采取恰当的处理, 在 42

周之前引产是预防不良结局的适当选择
[ 4]

, 适当放

宽剖宫产指征,及时终止妊娠,以减少过期妊娠的发

生, 从而降低胎儿宫内窘迫 、新生儿窒息 、围生儿死
亡的发生率。另外,应该考虑选择性剖宫产,特别是

对于宫颈条件不满意 、高龄和新生儿出生体重高的

初次分娩的妇女
[ 5]
。本资料分析表明,足月妊娠住

院期间严密监护, 适时终止妊娠,难产 、新生儿窒息

及围产儿病死率均可下降。

3.5　过期妊娠分娩方式的探讨　过期妊娠时,胎儿

尚有一定储备力, 产前监护试验不一定能够发现异

常。但临产后情况有所不同, 当宫缩应激力的显著

增加超过其储备力,即可出现隐性胎儿窘迫甚至死

亡, 对此应有足够认识, 及时发现问题,采取应急措

施, 根据胎盘功能 、结合产科情况确定,适时选择剖

宫产挽救胎儿 。我们通过对多年临床工作的总结,

认为对过期妊娠的孕妇,如已确诊且无妊娠合并症,

可在严密监护下进行引产,如果引产效果不佳 、产程

进展缓慢 、滞产 、有胎儿宫内窘迫 、头盆不称等情况

下应立即行剖宫产术,并积极做好新生儿窒息抢救

的一切准备。剖宫产使胎儿迅速脱离由于胎盘老化

所致胎盘功能低下的不良环境, 从而降低了胎儿宫

内窘迫 、新生儿窒息 、围生儿死亡的发生率。
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