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生孩子，

你 选 择 顺 产

还是开刀？30

年前，对胎儿

更 有 利 的 自

然 分 娩 还 是

绝对的主流，

但近年来，剖

腹 产 率 居 高

不 下 。去 年

起，岛城各医

院 全 力 助 推

顺产，剖腹产

率最高从60%

下降到 4 0%，

但 仍 与 世 界

卫 生 组 织 推

荐的15%的上

限差距很大。

究 竟 谁 在 推

高剖腹产？本

报 记 者 近 日

深入调查，解

读 剖 腹 产 热

背 后 的 深 层

次原因。
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使使劲儿就能自己生 28岁准妈妈选择剖腹产

近日，28岁的准妈妈孙梅(化名)走进
市立医院产科，要求剖腹产。大夫给她
做了详细的检查后，发现她的骨盆大小
合适，胎儿也不太大，并且孕妇个头近
1 . 7米，身体条件非常好，适合顺产。
“使使劲就生下来了。”大夫建议，但
孙梅不同意。

孙梅的理由是，手术中有很多变化
因素，万一生了一半生不出来，仍需手
术，就得遭两茬罪，而且自己没有信心

能疼七八个小时。当时检查的时候，大
夫查看宫颈口是否打开，她就疼得受不
了了，更害怕手术了。

在产妇的坚持下，医院决定为其择
期进行剖宫产手术。

市民刘女士将在明年2月生孩子，刚
刚做完的产检也显示顺产没问题，了解到
剖腹产并发症较多，原准备顺产，不过现
在改了念头。“现在想顺产，进了手术室可
不一定了，一出现问题，医生怕担责任，肯

定就让剖腹产了。”刘女士说，而且现在很
难找到可以接生的大夫了，与其遭两次
罪，还不如直接剖了。

青岛市第八人民医院一位产科医生
称，产妇选择剖腹产，一是怕痛，也有
人担心顺产时一旦遇到难产或者别的问
题，还是要进行剖腹产手术，不如直接
进行剖腹产手术。虽然现在医院的剖腹
产率在下降，但还是有不少孕妇到医院
要求进行剖腹产。

设备精了，医术降了 剖腹产率30年涨3倍

47岁的徐凤森现任青岛市市立医院本
院的产科主任，已经当了23年的产科大夫。
刚参加工作那会儿，医院的剖腹产率也就
1 0%左右，到了上个世纪9 0年代，涨到了
25%，如今都40%多了。

徐凤森说，当时，医疗条件不发达，完
全靠医生能力，做一个手术需要很长时间，
手术很复杂，只有难产才做手术。检查设备
也不发达，因此医生对每个产妇都认真检
查，反复评估产妇和胎儿的情况，详细记录
每个时间点的具体操作以保证自然分娩，

医生都将”难产做成顺产”为荣。现在医疗
仪器设备都很先进，逐渐代替了医生检查
和评估，手术越来越简单，成了剖腹产率居
高不下的主要原因。

剖腹产盛行了很长一段时间，导致产
科医生手术很精，顺产接生不太行。另
外，顺产要医生靠上时间，不能浮躁，产
妇生产的七八个小时要在现场，而剖腹产
仅需要一个小时，医院从人手等各方面考
虑，剖腹产肯定比较省事。

产妇怕吃苦，选择剖腹产。对医生

不信任，也使得一些想要顺产的产妇改
为剖腹产。对这一点，市民贾女士深有
感触。如果有朋友问剖腹产好还是顺产
好，她肯定推荐剖腹产。贾女士生孩子
时本是顺产，但进了产房几个小时后，
又发现孩子头太大，临时改为剖腹产。
生了几个小时生不出来，又开始人工破
膜催产，结果羊水污染，最后怕孩子缺
氧，改为剖腹产。

“没有很有经验的大夫，顺产很难，孕
妇很容易受两遍罪。”贾女士说。

双胞胎、臀位胎也顺产 青岛剖腹产率终于降了

上周，3 2岁的李芳 (化名 )在市立医
院本院顺产下一名男婴，很多人听说
后，都不太相信，因为这是李芳第二次
生产。4年前，李芳通过剖腹产生了第一
个宝宝。从医学上来说，做过剖腹产的
子宫属于疤痕子宫，很难再顺产。

经过了解，李芳的第一胎是因为胎儿
胎心不好，必须剖腹。徐凤森认为，这种
因产科因素进行剖腹产的，第二胎可以考
虑顺产，国外也是这么做的。后来经检查
发现，产妇骨盆大小合适，胎儿大小正
常，并且产妇坚持，能够勇敢面对顺产，

这种情况下，顺产非常顺利。
徐凤森称，是否顺产，产妇及其家

庭的作用很大，如果产妇没有坚定的意
念，医院也不能太坚持。不过目前，也
有不少原本打算剖腹产的产妇，在医院
的劝说下同意顺产。这主要在医院团队
如何和产妇沟通，重要的是给产妇信
心。

近期，医院接收的双胞胎、臀位胎
的女士，也都通过顺产生下了孩子。近
两年，市立医院本院区妇产科剖腹产率
下降了5%，降到38%。由于该院本部专

门接收疑难孕产妇，遇到的很多孕妇是
必须进行剖腹产手术的，比如说重症高
危妊娠、高危胎儿需要终止妊娠等情
况，国家允许其剖宫率比普通医院要
高，该医院能降低到38%，十分难得。

市区“接生”大户妇儿医院、第八
人民医院剖腹产率也开始明显下降。妇
儿医院的剖腹产率目前已经降低到4 0%

以下。在2008年、2009年，到医院选择
进行剖腹产的孕妇达到了最高峰，剖腹
产率一度达到6 0%。而在八医，医院的
自然分娩率和剖腹产率基本持平。

“导乐分娩”再上阵 顺产娃越来越多

据了解，这两年剖腹产率迅速
下降，得益于产科界一直关注剖腹
产率，国家卫生部门的重视。另
外，很多“双独”家庭想生二胎，
希望第一胎顺产，也是原因之一。

青岛市妇女儿童医院副院长张
战红介绍，去年，医院开始采取各
种措施降低剖腹产率，一方面加强
医生和助产士技术和技能，同时成
立孕妇学校，通过科学的宣教，提

高孕妇选择自然分娩的信心。孕妇
在孕妇学校可与助产士进行交流，
助产士给孕妇进行孕期和生产时的
各种指导。通过宣教，仅11月，在医
院分娩区生产的产妇选择自然分娩
的人就达到了84 . 7%。

“导乐分娩”技术在国外应用
非常普遍，也是世界卫生组织所倡
导的最理想的自然分娩方式。用导
乐分娩方式降低剖腹产率，也是产

科界目前正主推的。徐凤森介绍，市
立医院目前重新启用了“导乐分娩”，
导乐人员使用非药物、无创伤的导乐
仪，阻断来自子宫底、子宫体和产道
的痛感神经传导通路，达到持续、显
著的分娩镇痛效果，让产妇在舒适、
无痛苦、母婴安全的状态下顺利自然
分娩。前些年，医院曾有过“导乐分
娩”，但由于剖腹产的人太多，渐渐
就不用了。

专家分析，随着产科界不断探
索，医院逐渐重视，只要加强人
手，医生在顺产时靠上时间，剖腹
产率仍有空间可降，但是应该有国
家的政策支持。国家最近已启动
“促进自然分娩 ,保障母婴安康”项
目，将从国家层面进行干预。但提
倡顺产，首先要医生技术过关，责
任心过强，否则一味提倡顺产，而
医生技术不过关，顺产失败的可能
性很大，到最后还得手术，还可能
出现危险。

如今，剖腹产的费用一般要比
自然分娩高出2000元左右。徐凤森认
为，国家应该先从手术费用上制定
政策。比如顺产报销比例提高，降
低剖腹产报销比例，鼓励产妇选择
顺产。另外，对医院采取奖励惩罚
措施，顺产奖励高，剖腹 产不奖
励，甚至惩罚，都可以有效控制剖
腹产率。

张战红认为，想要提高自然分
娩，产妇要转变观念，提高信心，
医院也要在全社会上宣扬自然分娩

对孕妇和婴儿都有利的观念。产科
医生和护士也要不断提高处理自然
分娩的技术和技能，这是提高自然
分娩不可缺少的技术支持。同时，
加强助产士队伍的管理，通过不断
提高助产士的技能，让助产士在陪
伴孕妇进行自然分娩时，面对自然
分娩过程中出现的各种情况，能够
正确地采取处理方式。

另外，医院也正在推广镇痛分
娩、导乐分娩、陪伴分娩及一系列
适宜技术，来提高自然分娩率。

提高顺产补贴 剖腹产率可望再降

剖剖腹腹产产率率开开始始下下降降，，不不少少准准妈妈妈妈仍仍举举棋棋不不定定

剖剖剖腹腹腹生生生娃娃娃

谁谁谁的的的选选选择择择

一一名名孕孕妇妇走走出出孕孕妇妇学学校校。。

医医生生在在给给孕孕妇妇进进行行孕孕期期和和
生生产产时时的的各各种种指指导导。。
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