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全科主治医师考试：《答疑周刊》2018年第22期
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一、【问题】妇女妊娠期保健内容
二、【问题】妇女产时保健内容
三、【问题】妇女产褥期保健内容
具体解答：
一、【问题】妇女妊娠期保健内容
（一）妊娠早期保健要点
1.及早确诊妊娠  健康妇女结婚后出现闭经，常是妊娠的信号，必须予以重视，及时进行早孕诊断，以便及早对胚胎进行保护。因为人类的胚胎大约在受孕后第3～8周时逐渐形成形态与功能不同的各类器官。这一时期特别容易受化学物质作用而诱发畸形。
目前医学上习惯从末次月经开始计算妊娠的周龄，实际上受孕是在下次月经前2周，因此实际的孕龄要比末次月经计算的少2周。月经延迟1周不来时，胚胎已是3周，已开始进入器官分化阶段。
2.保护胚胎，免受各种有毒有害因素的影响  早孕保健是控制人类生殖危害的措施之一，对预防出生缺陷有重要意义。确定妊娠后，首先要注意孕妇所处的大环境是否安全无害。既要避免接触有害的化学物质，又要避免有害的物理因素，如噪声、高温、射线等。同时还要维护孕妇本身作为胚胎发育的小环境的良好状态，特别是预防感染和谨慎用药。
3.及早进行第一次产前检查  在确定妊娠后应立即进行第一次产前检查。通过全面的询问病史和全身体格检查和必要的实验室检查，了解母亲全面的健康状况，可及早发现夫妇双方有无遗传病史或家族史，是否需要做进一步的遗传咨询和必要的产前诊断；同时亦可及时发现各主要脏器是否有病，是否能胜任妊娠，从而决定是继续妊娠还是终止妊娠。
（二）妊娠中期保健要点
1.系统产前检查  每月一次，检查内容包括：测量体重、腹围、宫高、血压，
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查胎位，监测胎心及血尿常规等检查，以了解孕妇的健康状况和胎儿的生长发育状况。
2.营养指导  妇女怀孕后，要注意合理营养，以保证孕妇的健康和胎儿的正常发育。在进入孕中期后，由于胎儿生长发育较快，所以对各种营养素的需求也迅速增加；另外孕妇的基础代谢率增高，比正常人增高10%～20%，所以热能的需要也大大增加。从妊娠4个月开始，孕妇应在原有的基础上每日增加热量837kJ（200kcal），即每日摄入碳水化合物应在200～250g以上。孕期蛋白质的营养至关重要，蛋白质不但要满足孕妇本身的生理需要，还要构成胎儿的组织器官生长发育。妊娠第10～18周是胎儿脑神经细胞分裂髙峰的开始，至第26周达到神经细胞分裂增殖的高峰，供应足量的优质蛋白，能使胎儿的脑细胞增殖良好，有助于胎儿智力正常发育。孕中期蛋白质的需要应在正常供应的基础上，每天增加优质蛋白质15g。孕妇补充蛋白质营养，还能为产后恢复和乳汁分泌做准备。此外，孕妇营养中还需供给充足而适量的维生素，补铁以预防贫血，补钙以供胎儿骨骼发育的需要，补锌可增进脑发育。孕妇膳食要注意荤素兼备，粗细搭配，少食多餐，品种多样化。
3.监测胎儿的生长发育  既要防胎儿生长发育迟缓，又要防发育过度。常用的监测方法有妊娠图及孕妇体重。必要时可通过超声检查，测量胎儿的生长参数如双顶径、股骨长度。整个妊娠期孕妇平均增长体重12.5kg，从孕中期起每周增长应为0.3～0.5kg。增重过多或过少，都需做进一步检査。
4.胎教  其中新内容是注意在孕期调节和控制母体的内外环境，维护身心健康，避免不良刺激。从妊娠4个月起通过音乐、语言、抚摸等，主动地给胎儿有益的各种信息刺激，以促进胎儿的身心健康和智力发育。
5.孕妇体操和运动  孕中期开始，每天做二次孕妇体操，能使孕妇感到周身轻松，精力充沛。坚持做操能松弛腰部及骨盆关节，锻炼肌肉，亦可缓解由于孕妇体重增加和重心改变而引起的肌肉疲劳和功能降低，亦能使身体以既强健又柔
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韧的状态进入分娩，促进顺利的自然分娩。孕期应该保持适量的运动，户外散步是最容易做的；如平时骑自行车，或喜爱游泳，孕中期仍可照常进行。喜爱外出旅游的，亦可安排在孕中期。
（三）孕末期保健要点    进入孕末期，除需指导孕妇继续重视孕期营养，坚持胎教和孕妇体操外，还要指导孕妇进行自我监护和分娩前的准备。
1.孕妇自我监护  孕30周起指导孕妇用胎动计数来监测胎儿宫内情况。要求孕妇每曰早、中、晚固定一个方便的时间数3次胎动，每次1小时，或每晚数胎动1小时，计算12小时的胎动数，30或30次以上为正常，＜20次提示胎儿有异常，＜10次则提示胎儿宫内明显缺氧。胎动减少或明显增剧，都应立即去医院就诊。
2.分娩准备教育  应列为孕期健康教育的重要内容，分娩准备教育的具体内容应包括：①分娩知识（分娩三要素及各产程保健要点）；②分娩前的准备：生理准备包括合理营养和孕妇体操达到增强体质和控制胎儿体重；心理准备即消除顾虑；树立自然分娩的信心；物质准备包括临产入院时需带的物品，婴儿生活用品及出院时母婴的衣物准备；③临产先兆及入院时间：介绍晚一点入院以及需要紧急入院的指征。
二、【问题】妇女产时保健内容
1.转变产时服务模式，减少不必要的医疗干预  WHO对近十年来世界各国产时服务技术方面的研究进行了总结，将目前常用的措施分为4大类：①有效的、应鼓励使用的措施，如陪伴分娩、自由体位、非药物性镇痛等；②无效的或有害的应废弃的措施，如灌肠、剃毛、肛查、平卧分娩、常规补液；③常用但不适宜的措施，如限制饮食、全身性药物镇痛、胎儿电子监护、催产素静脉滴注、会阴切开术等；④需要进一步研究的，如第一产程常规早期人工破膜，分娩时宫底加压等。
2.推广陪伴分娩  陪伴分娩可提供对产妇分娩时的生理和心理支持，保护和
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支持自然分娩。陪伴分娩不仅是一项适宜技术，能降低剖宫产率和产后出血，而[image: word水印]且能坚持以产妇为中心的产时服务模式，既能保护、促进和支持自然分娩，又有利于提高产时服务质量，是一项值得推广的产时服务适宜技术。
3.产时镇痛  分娩疼痛是客观事实，分娩疼痛有生理学和心理学基础。分娩镇痛不仅能支持产妇的心理健康，有利于增强信心，并能提髙分娩期母婴的安全。分娩镇痛所采用的方法要求：①对产程无影响或可加速产程；②对母婴无害；③起效快，作用可靠，方法简便；④产妇需保持清醒。WHO提倡用非药物性镇痛的方法。
4.提高接产质量，正确掌握剖宫产指征  接产人员能密切观察产程，及时发现异常并进行处理；能积极关心和支持鼓励产妇；能绘制产程图以防滞产；能提高接产技术以防损伤、防感染、防出血；能正确对初生儿进行阿氏评分和熟练地掌握复苏抢救技术。
5.重视初生儿保暖，实施早接触、早吸吮  产房环境和子宫内的温度有很大差距，新生儿体温调节能力差，体温骤然下降会影响其血液循环和代谢。因此，产房温度最好在26～301，或用远红外线灯、开放暖箱、热水袋等来帮助。此外，重视新生儿呼吸道的清理，在出生后1分钟、5分钟及10分钟进行阿氏评分，都是新生儿出生时护理的要点。
三、【问题】妇女产褥期保健内容  产褥期是产妇恢复和新生儿开始独立生活的阶段。产妇分娩时经历了较大的精力和体力消耗，分娩虽是妊娠的结束，但产褥期仍是围产保健的重要一环。
1.预防产后出血  产后出血是引起产妇死亡的主要原因，必须加强防治。
2.产褥期卫生指导  为了预防感染和有利于康复，产后休养环境要做到安静、舒适，室内保持整齐、清洁、空气流通，防止过多的探视。产妇还需注意大、小便通畅。
3.心理保健  产褥期产妇的心理障碍，原因是多方面的，与分娩后体内内环
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境发生调整，性激素的比例重新调配及家庭关系、环境等因素都可能有关，做好产褥早期产妇的心理适应工作非常必要，以防止产后心理障碍。
4.母乳喂养指导  产后新生儿30分钟内即应开始早期吸吮，并实行产后母婴同室，按需喂哺，为母乳喂养的进行打下良好的基础，应坚持纯母乳喂养4～6个月。
5.产后检查和避孕指导  产后42天应对母婴进行一次全面检查，以确定母亲身体是否恢复正常，婴儿生长状况是否良好。同时，产后排卵功能的恢复是难以预料的，因此应注意意外妊娠的发生，做好避孕防护。
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