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"摘要#

!

目的
!

探讨单绒毛膜单羊膜囊$

XSXU

%双胎妊娠的围生结局及其围生期管理&

方法
!

选择
#&""

年
"

月至
#&"(

年
"#

月'于四川大学华西第二医院妇产科收治的
VV

例
XSXU

双胎

孕妇为研究对象'收集其相应临床资料'采取回顾性分析法对其围生结局进行分析&结果
!

本研究

中'

XSXU

双胎妊娠发生率为
&:&OR

$

VV

,

("(&O

%&对
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇的研究结果如下&

/

诊断
XSXU

双胎妊娠时间*

#

例直至产时才被诊断为
XSXU

双胎妊娠'其余
V#

例于孕龄为

N

h)

"

))

h"孕周时'被诊断为
XSXU

双胎妊娠&

0

妊娠结局*

#

例孕妇自然流产终止妊娠)

")

例因死

胎或合并胎儿畸形进行引产终止妊娠)

"&

例仅一胎活产分娩'分娩孕龄为
)"

"

)'

hI孕周)

"'

例双胎

均活产分娩'分娩孕龄为
)&

"

)(

h"孕周&

1

胎儿畸形发生情况*这
VV

例
XSXU

双胎孕妇妊娠的

NN

例胎儿中'胎儿畸形率为
"':)R

$

"O

,

NN

%&其中'

#

对$

V

例%胎儿为联体双胎'

(

例为无心畸形'

"

例

为先天性心脏病'

(

例为其他畸形&

3

非畸形胎儿的存活情况*

O"

例非畸形胎儿中'孕期死胎发生率

为
"':OR

$

"V

,

O"

%)

V(

例活产儿的出生体重为$

"'(#:(gVOV:(

%

7

)新生儿死亡率为
V:)R

$

#

,

V(

%'随

访存活新生儿迄今生长发育状况均良好&

4

胎盘及脐带检查*临床对
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇'

于产后检查胎盘'均证实了
XSXU

的诊断&结论
!

XSXU

双胎妊娠围生儿患病率及死亡率高'早期

诊断
XSXU

双胎(规范化产前检查(严密监护胎儿情况及适时终止妊娠十分重要&临床加强对

XSXU

双胎的围生期管理'有助于改善其妊娠结局&

"关键词#

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎)

!

胎儿监测)

!

围生结局)

!

多胎产后代)

!

胎儿
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5+0+84+*.+0.8

5+0+650.+3.8

'

XSXU

%双胎系受精卵在受精后第

O

"

'

天分裂'此时羊膜囊已形成'故双胎共存于一

个羊膜腔内)若受精第
'

天后再分裂'则形成联体双

胎-

"J#

.

&

XSXU

双胎在全部妊娠中的发生率为

&[&"R

'而在单卵双胎中的发生率为
"R

-

)JV

.

&脐带

缠绕是
XSXU

双胎的特有并发症'

XSXU

双胎围

生儿患病率及死亡率'均较单绒毛膜双羊膜囊

$

5+0+84+*.+0.8<.650.+3.8

'

XSGU

%双胎显著增

加-

)JV

.

&改善
XSXU

双胎的围生结局'是产科临床

面临的挑战之一&目前'国内外关于临床如何对

XSXU

双胎妊娠进行合理的妊娠期监护及规范管

理'尚无统一标准&本研究对
#&""

年
"

月至
#&"(

年
"#

月'四川大学华西第二医院收治的
XSXU

双

胎妊娠孕妇的临床资料进行回顾性分析'旨在探讨

XSXU

双胎的诊治规范及围生期管理'以期改善

XSXU

双胎的围生结局&现将研究结果报道如下&

;

!

资料与方法

;:;

!

研究对象

#&""

年
"

月至
#&"(

年
"#

月'在四川大学华西

第二医院分娩的孕妇共计
("(&O

例'在本院进行产

前检查或外院转诊至本院的多胎妊娠合并
XSXU

者共计
VN

例&其中'

XSGU

三胎妊娠为
V

例'

XSXU

双胎妊娠为
VV

例&本研究选择
VV

例

XSXU

双胎孕妇为研究对象&本研究遵循的程序

符合本院人体试验委员会所制定的伦理学标准'得

到该委员会批准&

;:<

!

方法

通过查阅病例资料'回顾性分析纳入研究的

VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇的一般临床资料(产前

诊断结果(孕期管理及围生儿结局&

;:<:;

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠的超声诊断

标准
!

XSXU

双胎妊娠超声诊断标准包括*

/

孕龄

为
"&

孕周前'超声提示
"

个孕囊'内见
#

个胎芽及

"

个卵黄囊'胎芽间无羊膜囊分隔&

0

早孕期后超

声显示'羊膜腔内仅见
"

个胎盘'双胎儿性别相同'

双胎儿间无羊膜间隔'双胎儿周围均见适量羊水'而

且双胎儿胎动不受限&

;:<:<

!

纳入标准与排除标准
!

本研究纳入标准*产

前或产时诊断为
XSXU

双胎妊娠者&排除标准*

XSGU

三胎妊娠者&

;:<:=

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠孕妇产前检查

措施及孕期管理策略
!

产前检查时'依据超声检查

结果'对双胎绒毛膜性(羊膜性及胎儿是否合并畸形

进行诊断&对于本院建卡或外院转诊至本院的
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇'在本院产前检查过程中'

均为每
#

周进行
"

次超声检查'监测其羊水量(脐血

流(胎儿生长发育情况'并适时采取收入院观察(监

护管理(促胎肺成熟治疗等策略&

若产前诊断
XSXU

双胎之一合并畸形后'则由

多学科专业团队$胎儿医学(遗传学(新生儿科(小儿

外科(医学影像科及其他相关专业人员%对畸形胎儿

进行综合评估&其目的在于评估该畸形胎儿宫内及

出生后预后情况'以及合并畸形胎儿继续妊娠对母体

及正常胎儿的潜在风险'选择性终止畸形胎儿妊娠所

存在的风险及终止该次双胎妊娠的风险&经综合评

估后'由
XSXU

双胎妊娠孕妇的主管医师充分与患

者及其家属沟通可能的妊娠结局及拟采取的策略'最

终由患者及其家属慎重考虑后再做出抉择&

若产前超声诊断
XSXU

双胎之一死亡时'则

由多学科专业团队对
XSXU

双胎中存活胎儿继续

!

(V(
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妊娠的宫内风险(出生后预后情况进行综合评估&

经综合评估后'由
XSXU

双胎妊娠孕妇的主管医

师充分与患者及其家属沟通可能的妊娠结局及拟采

取的策略'最终由患者及其家属慎重考虑后再做出

抉择&

;:<:>
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胎盘及脐带检查
!

本研究
VV

例
XSXU

双

胎妊娠孕妇分娩后'均由专业医务人员进行胎盘及

脐带检查'以进一步明确诊断
XSXU

及双胎儿脐

带缠绕情况&

<

!

结果

<:;

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠发生率

本研究
XSXU

双胎妊娠孕妇为
VV

例'

XSXU

双胎妊娠发生率为
&:&OR

$

VV

,

("(&O

%&

<:<

!

一般临床资料情况

本研究纳入的
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

自然受孕者为
V)

例'体外受精
J

胚胎移植$

&#A&21(

21*3.9.Q63.+060<15;*

=

+3*60/21*

'

E\LJP?

%妊娠者

为
"

例&这
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇年龄为

"'

"

)(

岁'平均为$

#O:Ig):O

%岁)初产妇为
))

例

$

OI:&R

%'经产妇为
""

例$

#I:&R

%&其中'

N

例

XSXU

双胎妊娠孕妇未建卡进行定期产前检查'其

余
)(

例孕妇均于本院建卡进行定期产前检查&

<:=

!

超声诊断单绒毛膜单羊膜囊双胎的时间

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

#

例直

至产时才被诊断为
XSXU

双胎妊娠&其余
V#

例

于孕龄为
N

h)

"

))

h"孕周进行超声检查时'被诊断为

XSXU

双胎妊娠'其中
#&

例于孕龄
#

"V

h(孕周进

行超声检查时'被明确诊断为
XSXU

双胎妊娠&

<:>

!

妊娠结局

!!

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

XSXU

双胎妊娠合并胎儿畸形为
"I

例$

#

例妊娠联体双

胎%&

XSXU

双胎仅一胎活产为
"&

例'双胎儿活产

为
"'

例&

VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇的
NN

例胎儿

中'

"O

例为畸形胎儿)

O"

例为非畸形胎儿'孕期发生

死胎为
"V

例$

"'[OR

'

"V

,

O"

%&

#'

例
XSXU

双胎

妊娠孕妇进入围生期'共计分娩活产新生儿为

V(

例'活产新生儿出生体重为$

"'(#[(gVOV[(

%

7

'

新生儿死亡率为
V:)R

$

#

,

V(

%&

<:>:;

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎胎儿畸形情况

分析
!

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇的
NN

例

双胎儿中'胎儿畸形率为
"':)R

$

"O

,

NN

%&其中'

#

对$

V

例%胎儿为联体双胎'

(

例为无心畸形'

"

例为

先天性心脏病'

(

例为其他畸形&

<:>:<

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎自然流产(引产情况

分析
!

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

#

例

于中孕期$孕龄分别为
"O

h"

(

#&

hV孕周%发生自然流

产终止妊娠)

")

例于孕龄为
"V

"

)"

hI孕周时'因死

胎或合并胎儿畸形'而接受依沙吖啶羊膜腔注射引

产术'或米非司酮
h

米索前列醇联合使用引产术终

止妊娠&

")

例引产终止妊娠的
XSXU

双胎妊娠孕妇'

其引产终止妊娠情况如下&

/

因双胎儿均发生死胎

而引产终止妊娠者为
)

例&其中'

"

例孕妇于孕龄

为
"I

孕周时被诊断双胎之一为露脑畸形'于孕龄为

"O

h(孕周时另一胎发生胎死宫内)

"

例孕妇合并一

胎腹裂'于孕龄为
"V

孕周时双胎均胎死宫内)

"

例

孕妇于孕龄为
##

h"孕周时双胎之一胎死宫内'于孕

龄为
#I

hV孕周时另一胎发生胎死宫内'终止妊娠时

发现导致双胎发生先后死胎的原因均为脐带因素'

先期死亡胎儿脐带纤细'该纤细脐带缠绕后期死亡

胎儿脐带
"&

圈'同时后期死亡胎儿还存在自身脐带

绕身(绕颈&

0

因
XSXU

合并无心畸形泵血胎死

亡为
#

例*诊断为
XSXU

合并无心畸形时'孕龄分

别为
"I

h#

(

"V

h#孕周'孕妇本人均拒绝进行宫内治

疗'分别于孕龄为
"N

h)

(

)"

hV孕周发生泵血胎死亡

而接受引产终止妊娠&终止妊娠进行胎盘检查时'

均发现存在泵血胎(无心胎间脐带缠绕&在孕龄为

)"

hV孕周泵血胎死亡病例中发现'无心胎儿分娩体

重仅为
)&

7

'其脐带呈线状'缠绕有心胎儿脐带多

处'并导致有心胎儿脐带显著狭窄'而最终导致有心

胎儿死亡'有心胎儿分娩体重为
")()

7

&

1

因诊断

为联体双胎而患方要求进行引产术终止妊娠为

"

例&

3

因双胎中一胎合并畸形'孕妇要求引产终止

妊娠为
V

例'畸形类型分别为*遗传性心血管上肢畸

形综合征$

b+93JM*65/

=

0<*+51

%为
"

例(膈疝为

"

例(无脑畸形为
"

例(露脑畸形合并左上肢发育异

常为
"

例&

4

"

例因发生双胎输血综合征$

3@.0J

3@.03*60/2,/.+0/

=

0<*+51

'

???%

%

e,.031*+

'

期'

孕妇于孕龄为
#V

h(孕周时接受引产术终止妊娠&

5

"

例发生选择性胎儿宫内生长受限后'较小胎儿

宫内死亡及较大胎儿出现脑积水'于孕龄为
#"

孕周

时进行引产术终止妊娠&

6

"

例因发生宫内感染而

引产终止妊娠&

<:>:=

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠一胎活产的围

生结局
!

本研究纳入的
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕

妇中'双胎仅一胎活产为
"&

例&其中'

(

例双胎之

一宫内死亡胎儿无畸形'

V

例合并一胎无心畸形&

这
"&

例
XSXU

双胎妊娠孕妇的临床资料及胎儿

围生结局'见表
"

&

! !

这
"&

例
XSXU

双胎妊娠孕妇分娩孕龄为

!

OV(

!
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年
"#

月第
")

卷第
(

期



表
;

!

"&

例单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠一胎活产孕妇的临床资料及胎儿围生结局

孕妇
XSXU

双
胎确诊时
孕龄$周%

发现死胎,
无心胎孕
龄$周%

分娩孕龄
$周%

分娩方式 终止妊娠原因
脐带
缠绕

活产儿
体重$

7

%

出生后
入住

WESD

活产儿结局
死胎,无心胎
体重$

7

%

"

产时诊断
)"

hI

)"

hI 急诊剖宫
产术

一胎死亡
)

h

4

c "V'& c

因多器官功能损
害'于 新 生 儿
期死亡

"'#I

$死胎%

# "O

#'

h(

)#

hI 择期剖宫
产术

完成促胎肺成熟治疗
后'孕龄已达

)#

孕周
c "NO& c

生长良好
"""O

$死胎%

) "#

)"

hI

)#

h) 择期剖宫
产术

完成促胎肺成熟治疗
后'孕龄已达

)#

孕周
c "N"& c

生长良好
'O"

$死胎%

V

"N

h(

#N

h"

)I

h" 急诊剖宫
产术

早产临产
c #I)& W

生长良好
"#&&

$死胎%

I

#'

h)

#'

h)

)"

急诊剖宫
产术

羊水过少'并急剧进展
至无羊水 c "()& c

生长良好
V)N

$死胎%

(

"(

hV

)&

hI

)I

h" 阴道分娩
CC]MX

后催产素引产
c #('& W

生长良好
"&O)

$死胎%

O

"N

hV

"N

hV

)"

h) 阴道分娩 难免早产
W "NI& c

生长良好
)#&

$无心胎%

N

#"

h(

#"

h(

)"

阴道分娩 难免早产 不详
"O&&

不详 出生后
)

h 个月
死亡

外 院 生 产'无
心胎体重数
据缺如

'

")

h#

")

h#

)O

hI 择期剖宫
产术

先兆临产
W #NN& W

生长良好
)

$无心胎%

"& #) #)

)'

hI 阴道分娩 临产
W V"#& W

生长良好
)I

$无心胎%

!!

注*3

W

4表示否'3

c

4表示是&

XSXU

为单绒毛膜单羊膜囊'

WESD

为新生儿重症监护病房'

CC]MX

为未足月胎膜早破

)"

"

)'

hI孕周&其中'接受急诊剖宫产术分娩者为

)

例'分娩孕龄分别为
)"

hI

(

)I

h"及
)"

孕周)接受急

诊剖宫产术的原因分别为*一胎死亡
)

h

4

(临产(羊

水过少并急剧进展至无羊水&接受择期剖宫产术分

娩者为
)

例'其中'

#

例分娩孕龄分别为
)#

hI

(

)#

h)孕周'接受择期剖宫产术的原因均为
XSXU

合并一胎死胎'孕龄已达
)#

孕周)

"

例为
XSXU

合

并一胎无心畸形'于
)O

hI孕周时接受剖宫产术分

娩&经阴道分娩者为
V

例'

"

例于
)I

h"孕周时'因未

足月 胎 膜 早 破 $

-

*131*5

-

*1563,*1*,

-

3,*1+2

515;*601/

'

CC]MX

%而接受引产生产)其余
)

例均

为
XSXU

合并一胎无心畸形'

#

例分别于孕龄为

)"

h)

(

)"

孕周时发生难免早产'

"

例于孕龄为
)'

hI孕

周经阴道分娩&

这
"&

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'孕妇
"

系于

外院接受产前检查'因发生死胎而转入本院治疗'直

至产时方被诊断为
XSXU

双胎妊娠'死胎原因为

双胎儿脐带相互缠绕及死胎胎儿脐带缠绕自身颈部

#

周所致&孕妇
N

于孕龄为
#"

h(孕周时发现无心

胎'于
#)

hI孕周转入本院接受无心胎脐带双极电凝

术'术后
#

周监测结果显示泵血胎情况良好'此后该

孕妇自行返回当地'未进行定期产前检查'电话随访

结果'于孕龄为
)"

孕周时'因难免早产在当地医院

分娩'新生儿于出生后
)

h个月死亡&在本院分娩的

'

例活产儿中'

I

例新生儿娩出后入住新生儿重症监

护病房$

01+0631.0310/.A186*1,0.3

'

WESD

%'

#

例接

受机械通气治疗'

"

例$孕妇
"

分娩胎儿%因多器官

功能损害而死亡'其余
N

例活产儿仍在继续随访中'

目前生长发育状况良好&

<:>:>

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠双胎儿均活产

的围生结局
!

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇

中'双胎儿活产为
"'

例'排除
"

例联体双胎存活儿

出生者'

"N

例
XSXU

双胎妊娠孕妇妊娠双胎儿均

活产的围生结局如下*分娩孕龄为
)&

"

)(

h"孕周'

平均为$

)):Ig":V

%孕周&其中'

O

例
XSXU

双胎

妊娠孕妇接受急诊剖宫产术分娩'手术指征为临产(

C]MX

后羊水进行性减少(胎儿监护结果异常等)

""

例接受择期剖宫产术分娩'原因均为
XSXU

双

胎妊娠&分娩后检查胎盘(脐带情况*这
"N

例

XSXU

病例'均存在双胎儿脐带相互缠绕'其中

"&

例存 在 脐 带 相 互 缠 绕 形 成 死 结&这
"N

例

XSXU

双胎均于产前$孕龄为
N

h)

"

)#

h#孕周%被

诊断为
XSXU

双胎妊娠&其中'

""

例 $

("R

'

""

,

"N

%于
"V

h#孕周前被诊断为
XSXU

双胎妊娠)

)

例于晚孕期被诊断为
XSXU

双胎妊娠'诊断时孕

龄分别为
)#

h#

(

)"

h#

(

)#

h#孕周'均系在基层医院进

行产前检查'以先兆早产(

C]MX

转入本院治疗时'

方被确诊为
XSXU

双胎妊娠&

这
"N

例
XSXU

双胎妊娠孕妇分娩的
)(

例新

生儿出生体重为
'O&

"

#V#&

7

'平均为$

"NN&:Ng

#'O[O

%

7

&其中'出生后转入新生儿科诊治者共计

)I

例'于新生儿科住院的中位时间为
""<

)入住

WESD

者为
")

例'

WESD

入住率为
)(R

$

")

,

)(

%)死

亡为
"

例'死亡原因系先天性心脏畸形$完全大动脉

转位%'

XSXU

妊娠双胎活产儿围生期死亡率为

#[NR

$

"

,

)(

%&入住新生儿科治疗的
)I

例患儿中'

!

NV(

!

S4.0HM;/313$

=

018+9C1<.63*

$

P9183*+0P<

%'

G1815;1*#&"O

'

\+9:")

'

W+:(



#

例接受机械通气治疗'

""

例发生新生儿呼吸窘迫

综合征'

"&

例使用肺泡表面活性物质治疗'

"#

例发

生新生儿颅内出血$

""

例为
$

级颅内出血'

"

例为

&

级颅内出血%'

"

例发生新生儿败血症$溶血葡萄

球菌感染所致%'

N

例被诊断为新生儿贫血$接受输

血治疗者为
V

例%'

"(

例发生新生儿肺炎'

"'

例出现

低蛋白血症'

N

例发生呼吸暂停'

#

例合并支气管肺

发育不良&这
)I

例存活新生儿仍在随访中'目前生

长发育状况良好&

<:?

!

胎盘检查

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇'于产后'

临床专业医务人员均对其进行胎盘及脐带缠绕情况

检查'均证实了
XSXU

的诊断&

=

!

讨论

=:;

!

单绒毛膜单羊膜囊的发生风险分析

文献报道'

XSXU

双胎妊娠具有单绒毛膜双胎

特有的并发症'如
???%

(无心畸形(选择性宫内生

长受限(先天性畸形及早产等&同时'

XSXU

双胎

妊娠还具有其自身特有的并发症'如双胎儿脐带缠

绕或脐带打结等&因此'

XSXU

双胎妊娠的围生儿

患病率及死亡率较
XSGU

双胎妊娠显著增加-

IJ(

.

&

近年随着产前诊断技术(产前胎儿监护(新生儿监护

技术的提高'使
XSXU

双胎妊娠的围生儿死亡率

降低为
"&R

"

V&R

-

)

'

OJ'

.

&

=:<

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠的孕期监护重点

XSXU

双胎有其自身特有的并发症'孕期任何

时间点都可能发生脐带缠绕所致死胎'准确的产前

诊断
XSXU

及监测脐带缠绕情况'对于改善

XSGU

双胎妊娠的围生结局十分重要-

"&J""

.

&同时'

还应早期诊断
XSXU

双胎的可能并发症'严密监

护胎儿的生长发育情况(双胎儿膀胱容量(羊水量(

脐动脉及静脉导管血流频谱变化等'充分做好孕期

管理'以取得良好的围生结局&

XSXU

双胎妊娠
???%

发生率$

#R

"

)R

%显

著低于
XSGU

双胎妊娠$

"IR

%'但是临床仍然应该

严密监测
XSXU

双胎的
???%

征象&

XSXU

双

胎妊娠系单羊膜囊'临床对其
???%

的诊断存在特

殊性&在
XSXU

双胎妊娠中'羊水过多
J

羊水过少

序列无法触及'因此临床应根据其他指标'如羊膜囊

中羊水量增多(双胎儿膀胱大小及充盈差异(双胎儿

异常多普勒频谱的出现'对
???%

进行诊断-

"#J")

.

&

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

"

例发生

???%

'

???%

发生率为
#[)R

$

"

,

VV

%&

因此'在
XSXU

双胎妊娠的管理中'早期诊断

胎儿畸形(密切监测
???%

征象'在胎儿出生有存

活可能的孕龄时'对其采取严密的胎儿胎心电子监

护措施极其重要&

=:=

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠的围生结局

本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

O"

例非

畸形胎儿孕期死胎发生率为
"':OR

$

"V

,

O"

%&其

中'

#'

例进入围生期的
XSXU

双胎孕妇'共计分娩

活产新生儿
V(

例'活产新生儿的平均出生体重为

$

"'(#:(gVOV:(

%

7

'

#

例于新生儿期死亡&本组

XSXU

双胎妊娠分娩活产儿的新生儿期死亡率为

V:)R

$

#

,

V(

%&本研究结果与其他研究结果基本一

致-

"#

'

"V

.

&

\60X.1

7

415

等-

"#

.报道'

XSXU

双胎妊

娠中的死胎发生率为
"N:"R

'活产儿中新生儿期死

亡率为
I:NR

&

]+//.

与
C*12,5+

-

"V

.报道'

XSXU

双胎的围生儿死亡率为
"":VR

'

XSXU

双胎中脐

带缠绕'并不导致围生儿患病率及死亡率增高&

=:>

!

单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠合并一胎无心畸

形分析

双胎反向动脉灌注序列$

3@.0*1A1*/1<6*31*.69

-

1*2,/.+0/1

Y

,1081

'

?]UC%

%'即 无 心 畸 形'是

XSXU

双胎特有的并发症&文献报道'相对于

XSGU

双胎'

XSXU

双胎的
?]UC%

发生率更

高-

'
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&本研究
VV

例
XSXU

双胎妊娠孕妇中'

?]UC%

$无心畸形%发生率为
")[(R

$

(

,

VV

%&这

(

例发生
?]UC%

的
XSXU

双胎妊娠中'

#

例泵血

胎死亡'分别于孕龄为
"N

h)

(
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hV孕周时死亡'死胎

原因并非由于无心胎快速生长致泵血胎发生心功能

失代偿(贫血之故'而系无心胎(泵血胎间脐带相互

缠绕所致泵血胎死亡&孕龄为
)"

hV孕周时死亡的

泵血胎'于孕龄为
#'

hV孕周时转至本院治疗'此时'

泵血胎已对无心胎无供血'无法评估泵血胎(无心胎

间脐带缠绕情况'对泵血胎采取超声及无应激试验
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%监护结果无异常'泵血胎突

发胎死宫内而采取引产术终止妊娠时发现'无心胎

脐带呈细线状'缠绕泵血胎脐带多处'致使泵血胎被

缠绕处脐带血管极度狭窄'无法维持其自身血循环

而胎死宫内&
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单绒毛膜单羊膜囊双胎孕妇的入院监护及终

止妊娠时机

临床对
XSXU

双胎妊娠孕妇必须加强监护'

但是对其监护频率(监护开始时间(终止妊娠时间'

迄今尚存在争议&
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.指出'对

于
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双胎妊娠孕妇'应于孕龄为
#V

"

#N

孕周

时即对其收入院监测'入院后的超声监测频率为每

周
#

次'

W%?

和生物物理相评分应每日
"

次'若孕
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妇孕期无异常情况'则于
)#

孕周时采取择期剖宫产

术分娩'若发生胎儿宫内情况不良'则应采取急诊剖

宫产术终止妊娠'分娩前给予糖皮质激素促胎肺成

熟治疗&
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.提出'对于
XSXU

双胎妊娠孕

妇'应于孕龄为
)&
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)#

孕周时收入院监测'每日进

行
#

次
W%?

监护'于孕龄为
)#

"

)V

孕周时'在使用

促胎肺成熟治疗或确定胎肺成熟后'采取择期剖宫

产术分娩&

\60X.1

7

415

等-

"#

.认为'对于
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双胎妊娠孕妇在孕龄为
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孕周时即应开始加

强监护'孕龄为
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孕周时可终止妊娠&
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.提出'对于
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双胎妊娠孕妇在
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孕周时即应收入院监测'入院后给予促胎肺

成熟治疗'并且每日进行
)

次
W%?

监护'同时超声

严密监测双胎儿生长情况及
???%

征象'于孕龄为

)V

孕周时采取剖宫产术终止妊娠&

总结本研究对于
XSXU

双胎妊娠的临床管理

策略如下&若孕妇孕期无异常情况'则于孕龄为

#N

"

)&

孕周时'可考虑收入院进行严密超声监测'

同时每日进行
#

次
W%?

监护'并完成促胎肺成熟治

疗&对于无急诊剖宫产术分娩指征孕妇'则可延长

至孕龄为
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孕周时采取择期剖宫产术终止

妊娠&
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单绒毛膜单羊膜囊双胎孕妇的分娩方式选择

美国妇产科医师学会$
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%制定的相

关指南及中国制定的相关指南提出'对
XSXU

双

胎孕妇的适宜分娩方式为剖宫产术分娩&但是'亦

有学者提出不同意见'如
K460<19@69

等-
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.回顾分

析
XSXU

双胎妊娠孕妇经阴道分娩及剖宫产术分

娩新生儿结局的研究结果发现'

XSXU

双胎经阴道

分娩组存活新生儿颅内出血发生率'显著低于

XSXU

双胎剖宫产组&因此'
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等-
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.提

出在合适的
XSXU

双胎妊娠病例中'可选择经阴

道分娩&

目前'尚无足够证据显示
XSXU

双胎经阴道

分娩的安全性'由于存在双胎儿脐带缠绕情况'经阴

道分娩对双胎儿均存在风险&在临床实践中'多数

专家意见推荐'对于
XSXU

双胎妊娠孕妇采取剖

宫产术终止妊娠更为安全&
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单绒毛膜单羊膜囊双胎妊娠母儿围生期管理

由于
XSXU

双胎妊娠的围生儿患病率及死亡

率'均较
XSGU

双胎显著增加&因此'对
XSXU

双胎妊娠的孕期准确诊断(严格管理(及时终止妊

娠'将有助于改善
XSXU

双胎妊娠的母儿围生

结局&

综上所述'本研究
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例
XSXU

双胎孕妇妊娠

的
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例胎儿中'畸形发生率为
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例非畸形胎儿中'孕期死胎发生率为
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例活产儿出生体重为 $

"'(#:(g
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)新生儿死亡率为
V:)R

$

#

,

V(

%'随访存活

新生儿目前生长发育状况均良好&

结合笔者自身的临床实践'提出对于
XSXU

双胎妊娠的临床管理重点为*

/

早期诊断
XSXU

双胎妊娠'确诊后应及时将患者转诊至有条件的胎

儿医学中心进行监测及治疗)

0

孕期监测时'应充分

采取产前检查手段评估双胎儿生长发育指标(脐带

缠绕情况(脐动脉及静脉导管血流频谱变化(大脑中

动脉血流频谱及羊水情况'晚孕期应加强胎心监护

及胎儿生物物理相评分'制定个体化治疗方案'适时

终止妊娠&
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