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产前超声筛查胎儿结构畸形的结果分析 
郝加清 

（陕西省商南县妇幼保健院  超声科  陕西  商南  726300） 

摘要：目的分析产前超声筛查胎儿异常情况。方法选择本院在 2019 年 1 月至 2019 年 12 月之间经早孕期胎儿 NT 筛查+结构筛查及中孕期

产前系统超声筛查的 1521 例孕妇，经超声筛查确诊胎儿存在结构畸形的孕妇，分析不同系统畸形发生率及常见畸形的平均检出孕周。结果本

组 1521 例孕妇（包括双胎妊娠 22 例，三胎妊娠 1 例，共计 1545 例胎儿），经本院初筛后发现异常，经转诊上级产前诊断中心确诊或引产的异

常胎儿 32 例，总体畸形发生率约为 2.1%。其中心血管系统异常、中枢神经系统异常、唇腭裂占据前三位，占畸形总数 50%以上。严重畸形检

出孕周较早，轻微畸形及后期进展性畸形，孕妇肥胖的检出孕周较晚。结论胎儿畸形中以心血管系统、中枢神经系统、颜面部畸形发生率最高。

随着检查技术及仪器分辨率的提高，对于严重不宜出生的胎儿畸形，检出孕周有望进一步提前。 
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胎儿先天性结构畸形不仅能引起胎儿宫内生长受限、宫内死亡，

也是儿童死亡的重要原因，严重畸形可引起终身残疾，给家庭和社会

带来严重的经济负担。中国出生缺陷防治报告（2012）显示，我国出

生缺陷总发生率约为 5.6%，以全国年出生数 1600 万计算，每年新增

出生缺陷约 90 万例，其中出生时临床明显可见的出生缺陷 25 万例[1]。

随着超声检查技术、超声诊断仪分辨率的提高，越来越多的先天性畸

形可以通过产前超声检查被发现，特别是严重不宜出生的结构畸形在

早孕末期至中孕早期即被发现。本次研究以 1521 例进行早孕期胎儿

NT 筛查+结构筛查及中孕期胎儿产前系统超声筛查的孕妇为例，详

细分析了超声能够筛查出胎儿异常的孕周，类型，并对相关影响因素

进行分析，具体报告如下文。 

1 资料与方法. 

1.1 一般资料. 

选择本院在 2019 年 1 月至 2019 年 12 月之间经早孕期胎儿 NT 筛查+

结构筛查及中孕期产前系统超声筛查的 1521 例孕妇（包括双胎妊娠

22 例，三胎妊娠 1 例，共计 1545 例胎儿），经本院初筛后发现异常，

经转诊上级产前诊断中心确诊或引产的异常胎儿 32 例作观察对象，

孕妇年龄最小 19 岁，年龄最大 45 岁，平均年龄(30±4)岁。胎儿异

常包括心血管系统、中枢神经系统、颜面部、泌尿生殖系统、消化系

统、四肢骨骼等解剖结构畸形。 

1.2 方法 

对 1521 例孕妇的家族史，婚育史，孕前检查史，妊娠史，不良

孕产史，有害物质接触史，叶酸增补情况等进行收集。对于 32 例超

声初步筛查出的结构异常胎儿，大部分转诊至上级产前诊断中心进一

步检查，部分病例直接接受引产手术。经对上级产前诊断中心检查结

果及引后资料进行收集，并对孕妇产后进行随访，对所有结构畸形胎

儿按系统进行分类，对常见畸形检出孕周进行统计。 

2 结果 

2.1 结构异常胎儿发生率分析 

本组 1521 例孕妇，自然受孕 1513 例，辅助生殖技术受孕 8 例，

经本院初筛后发现异常，经转诊上级产前诊断中心确诊或直接引产的

异常胎儿 32 例，总体畸形发生率为 2.1%，低于全国平均水平。具体

不同受孕方式及妊娠胎数胎儿异常发生率数据如表 1 所示。 

表 1 不同受孕方式及妊娠胎数胎儿异常发生率数据分析 

受孕方式   妊娠胎数   孕妇数   胎儿数   胎儿异常   胎儿异常

发生数     发生率 

自然受孕        1      1496      1496       24        1.6% 

                2       16        32        3         9.4% 

                3       1         3        2         66.7% 

辅助生殖技术受孕 1      2         2        0          0% 

                 2      6         12       3          25% 

合计                  1521       1545     32 

2.2 胎儿各系统异常发生率分析 

本组 32 例异常胎儿，心血管系统异常最多，有 12 例，占比 37.5 

% ；中枢神经系统异常 5 例，占比 15.6%；唇腭裂 3 例，占比 9.4%。

在胎儿多系统异常病例中，以心血管系统、中枢神经系统异常合并四

肢、颜面部异常最多见。具体数据如表 2 所示。 
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染的有效途径是预防为主，依靠医务人员加强卫生保健意识，严格各

项消毒隔离制度，严格执行各项无菌技术操作规程，并建立相应的监

督管理制度。因此，必须加强外科处置室的感染管理工作，控制传播

途径，降低切口感染率，从而提高医疗护理质量，预防医院感染的发

生。 

6 小结 

外科作为医院感染的重点科室之一，同时也是感染发生率较高的

场所，对于收拾护理人员来讲，护理人员不能严格按照具体流程实施

护理服务，讲导致手术室出现感染现象，不但会降低护理管理质量，

还会影响患者的预后。以此为了更好的控制医院感染发生率，加强外

科处置室护理操作规范化操作时十分重要的。 

处置室是进行治疗的重要场所，护理管理水平对预防和减少医院

感染起着重要作用。处置室感染预防控制直接严重影响患者术后感

染，处置室环境清洁难度较高。首先对病人的身体状况有一个初步的

了解，在术前对病人的病情进行评估和评价，积极促进病人不良情绪

的改善，同时促进病人不良情绪的改善，为促进护理依赖性的提高，

对感染依赖性的提高，进一步拔除根管是严格无菌操作。这为整个医

疗护理安全改进过程提供了良好的前提条件，以尽量减少医院感染的

发生率。 

处置室中会进行多种手术后的护理操作，医院感染的概率显著增

加，严重影响整个患者的预后。为进一步减少住院人数，缩短住院时

间，降低医疗费用，对患者进行医院感染的预防和治疗。从长期的实

践经验中，笔者发现处置室感染管理工作的好坏直接关系到医院感

染。因此建议改善外科护理服务，提高护理服务质量，减少感染机会。

专项护理管理是以病人为中心，分析手术室各项护理活动，结合现状，

改进必要措施，提高病人的舒适度，增强治疗管理配合力，降低安全

风险。 

综上所述，处置室管理在医院具有重要的价值，即能降低医院感

染的发生，还可以提高护理管理质量，值得进一步推广。 
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表 2  胎儿各个系统异常发生率分析 

胎儿异常或畸形类型           数量           发生率（%）       

心血管系统                    12              37.5% 

中枢神经系统                   5              15.6% 

颜面部                         3              9.4% 

泌尿生殖系统                   3              9.4% 

四肢骨骼系统                   2              6.3% 

消化系统                       1              3.1% 

其他                           1              3.1% 

多系统异常                     5              15.6% 

合计                          32              100% 

2.3 胎儿常见畸形平均检出孕周分析 

本组 32 例异常胎儿，不包括晚孕期迟发畸形，露脑畸形 2 例检

出孕周最早，平均检出孕周约 13 周；单纯室间隔缺损 7 例，检出孕

周最晚，平均检出孕周约 23 周；其他畸形检出孕周在 20 周左右。胎

儿畸形检出时间与检查医师临床经验、仪器分辨率，畸形的严重程度、

孕妇条件等密切相关。 

3 讨论 

胎儿先天性畸形是指某些因素导致胚胎在子宫内发育紊乱，导致

胎儿出生前就存在的结构畸形，多数是遗传因素和环境因素的共同作

用。在胚胎发育过程中，整个胚期（受精后第 15-56 天）是畸形发生

率最高的畸形易发期，且此期发生的畸形往往较为严重且复杂[2]。本

次研究中, 本县域出生缺陷发生率明显低于全国平均水平，主要原因

可能是本区域属于山区农业县，全年空气质量良好以上天数均在 300

天以上，基本无工业污染有一定关系。胎儿畸形发生率较高的类型主

要为心血管系统、神经管缺陷、唇腭裂、多指（趾）、泌尿系统，其

中以心血管系统畸形发生率最高，究其原因可能与诊断技术和超声仪

器设备的进步，超声医师对疾病的认识提高，对心血管系统畸形检出

率提高亦有一定关系。神经管缺陷的发病率有所降低，可能与增补叶

酸项目实施有关，但神经管缺陷依然是引起胎儿及新生儿死亡的重要

原因，应引起重视。接受人工辅助生殖技术的孕妇所怀胎儿畸形的发

生率明显增加，双胎及多胎妊娠，胎儿畸形的发生率较单胎妊娠高

4-5 倍。 

随着国家实施免费婚前检查、免费孕前检查、孕前增补叶酸项目、

孕期免费筛查等优生优育政策的落实以及人们保健意识的提高，胎儿

出生缺陷发生率有望进一步降低。 
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