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　　3月27日，记者得知潍坊市人民医院产一科最
近成功抢救一例双胎妊娠子宫破裂的孕妇。
　　记者了解到，今年49岁的张女士曾于2022年7
月31日进行胚胎移植手术，为单绒双胎，后因妊
娠剧吐、先兆流产多次住院。近日，张女士因出
现阵发性下腹痛，到潍坊市人民医院产一科就
诊，医生对其进行了详细问诊和相关检查。超声
检查结果为：子宫偏右侧局限性膨出，范围约
13.6cm×8.3cm，内透声可，似与宫腔相通，内可
见脐带回声。
  超声科与产一科根据检查结果会诊后，考虑
患者为子宫破裂，立刻启动了紧急剖宫产流程。
潍坊市人民医院产一科副主任医师朱玉春担任抢
救总指挥，术前各项准备工作有条不紊地进行
着。开腹后，在孕妇子宫右侧后壁近宫角处发现
一直径3cm的破口，部分羊膜囊突出于破口处，
羊膜囊完整，内羊水约150ml，部分脐带卡压于破
口处。术中发现孕妇胎盘剥离面渗血明显，及时
给予缝扎止血，在结扎子宫动脉上行支后好转。
对于子宫破裂口，医生利用连续性缝合并水平褥
式包埋法，术中出血量较少。分娩出的两男婴中
一胎儿脐带断裂，非常凶险，产科医生立即给予
钳夹脐带断端，并交由新生儿科医生协助抢救后
转入新生儿科治疗，目前病情平稳。
　　什么是子宫破裂？造成破裂的病因有哪些？
对此，朱玉春表示，子宫破裂是指子宫体部或者
子宫下段于分娩期或妊娠晚期发生的裂伤。妊娠
期子宫破裂原因多见于瘢痕子宫，与剖宫产的术
式选择、孕产史以及子宫本身病变有关。分娩期

子宫破裂原因主要包括梗阻性难产、滥用
宫缩剂、阴道助产手术损伤。孕妇的子宫肌
层在妊娠期间随着胎儿的增大被逐渐拉
伸（非孕时子宫肌层厚约8mm，中孕
期为20mm-25mm，晚孕期开始
减少，减少最明显的部位是宫
底与子宫下段，大约为原来
的2／ 3），并维持静息状态直
至妊娠足月或临产。
  子宫破裂非常危险，会
危及孕产妇与胎儿的生命安
全。因此，育龄女性应尽
量减少宫腔操作次数，
孕期做好产前检查。
有剖宫产史、宫腔
操作史、子宫肌
瘤手术史、多
次孕产史、子
宫畸形、宫
腔 感 染 史
等 子 宫 破
裂 高 危 孕
妇，应提前
入院待产，
一 旦 出 现
腹 痛、阴
道流血 ，
可 及 时
处理。

  有些女性在怀孕后被检测出孕酮低，担心会流
产。那么，孕酮低真的容易导致流产吗？需要额外补
充孕激素吗？3月26日，记者采访了潍坊市妇幼保健
院高新院区产五科副主任医师冯娟。
　　冯娟表示，自然流产的病因很复杂，约50%是随
机发生的胎儿绒毛染色体错误。其他公认的病因，包
括子宫畸形、抗心磷脂综合征、内分泌因素、易栓症等，
有些流产发生是偶然事件，如果发生两次以上，就称作
复发性流产。其中，只有内分泌因素才有可能涉及孕
酮不足，成为黄体酮的使用依据。内分泌因素包括糖
尿病、胰岛素抵抗、甲状腺功能减退、排卵障碍等。女
性自然妊娠时孕酮水平低，通常是胚胎发育不良和流
产的结果而非原因，孕酮低（黄体功能不全）导致流产

的患者只占极少数。
　　 那么，孕期是否需要常规检查
孕酮呢？冯娟认为，孕酮在怀孕早
期为脉冲式的释放与分泌，且数值
呈波动性变化，而且早晚存在差
距。血清中孕酮水平的血清水平
波动很大，瞬间的孕酮值并不
能完全反映血中的孕酮总量。
所以，孕酮不需要常规检查，
只要没有腹痛、阴道出血等情
况，可以暂时观察。而且，孕
酮的高低与胎儿是否畸形也
没有必然的关系。

  孕期需要补充孕激素吗？冯
娟告诉记者，并不是所有孕妇都
要补充孕激素，医生通常会考虑
其HCG变化、B超、年龄、此前
月经和怀孕情况等综合决定是
否进行孕激素补充。对于先兆
流产和复发性流产史患者，
需要应用孕激素保胎治疗。

根据2016年的《孕激素维
持早期妊娠及防治流产

的中国专家共识》，常
规促排卵指导同
房、人工授精、试
管婴儿治疗过
程中均应补
充孕激素。

　　32岁的孟女士在孕早期检查时一切正常，在
孕23周做四维彩超时，发现羊水多，胎盘上长了
一个直径约4cm的包块，赶紧做了进一步检查。
  潍坊市妇幼保健院高新院区产二科主任牟莹
莹进行详细问诊和查看彩超后，考虑到包块可能
是胎盘血管瘤，给孟女士制定了详细的孕检计划，
在排除胎儿发育异常的情况下，定期进行彩超检
查。孟女士后期的彩超结果显示，胎盘包块逐渐
增大，羊水持续增多，孕35周后她感觉腹胀难忍再
次到医院就诊。牟莹莹结合她的情况，建议尽快
做剖宫产手术。终于，孟女士在孕35周+6天剖宫产
分娩一女婴。在术后查看胎盘情况时，发现平坦
的胎盘上确实有一个直径约10cm的血管瘤。
　　牟莹莹告诉记者，胎盘血管瘤又称绒毛血管
瘤，是发生于绒毛间胚叶组织的良性肿瘤，大多
生长在胎盘母面，也有位于胎盘子面或脐带者，
呈圆形或椭圆形结节状，与周围正常胎盘界限清
楚，主要由血管及结缔组织构成，文献报道其发
生率约为1%。胎盘血管瘤可能是早期胎盘的血管

组织发育异常所导致，产前诊断主要依靠彩超
检查，表现为胎盘内边界清晰的圆形或椭圆形
肿块。胎盘血管瘤对妊娠结局的影响主要取决
于母胎并发症的严重程度、肿瘤的大小、生
长部位及生长速度。当血管瘤体积较小
时一般不会影响胎盘功能。当瘤体
较大时，就会引起母胎病理变
化，如羊水过多、宫内生长
受限、胎儿心脏扩大、贫
血、血小板减少症、死胎
等并发症。当瘤体直径
大于5cm时，应考虑终止
妊娠。
　　牟莹莹提醒，孕妈
妈们一定要定期产检并接
受医师的专业指导和监护，
及时关注胎儿发育和孕妇健
康情况，以便于早期发现问
题，及早纠正和治疗。

案例二

及时诊断子宫破裂，成功手术孕妇分娩两男婴

认真产检真的很重要
孕酮低会流产吗

产科医生来解答

案例一

做彩超时发现胎盘长包块，定期检查顺利分娩

  产前检查是指孕期对准妈妈进行的一系列检测和指导。定期产
检可以持续监测各个阶段胎儿的生长发育情况，预先排查一些遗传
性、先天性疾病和畸形等，还可以准确掌握孕妇身体情况的变化，
尽可能预防各种孕期并发症，即使出现问题也能做到早发现、早治
疗，最大限度地保证母婴安全。
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