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【摘要】　目的　探讨胎儿系统超声筛查在产前诊断中的价值。方法　回顾性分析１９９５～２０１１年在湖

北省妇幼保健院行产前超声检查的孕１１～４０周的资料，得出开展胎儿系统超声筛查后本院产科分娩人

数、产前超声检查人次、超声检出胎儿畸形例数、胎儿畸形超声检出率、胎儿畸形检出孕周及畸形病种排

序的变化情况。结果　开展胎儿系统超声筛查后：①本院产科分娩人数、产前系统超声检查人次均大幅

增长，为正常胎儿顺利分娩提供了依据；②本院超声检出胎儿畸形例数及胎儿畸形超声检出率、本院引

产胎儿畸形病检例数逐年递增；③对胎儿各大主要系统畸形的检出时间明显提早，畸形病种排序发生变

化；④胎儿染色体检查数量增加，提高了胎儿染色体异常的检出率；⑤各地州市转诊胎儿畸形人数呈明

显增长趋势，使本院成为湖北省目前最大的产前诊断中心。结论　规范的胎儿系统超声筛查可显著提

高胎儿畸形检出率，降低出生缺陷发生率，全面提高产前诊断质量，保证医疗安全。
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　　“控制人口数量，提高出生人口素质”是我国一

项基本的国策。由于出生缺陷是我国围产儿发病与

死亡的主要原因之一，存活下来的畸形儿会给家庭

和社会带来沉重的负担，因而在我国开展出生缺陷

监测与相应的研究工作具有重大意义。早在２０世

纪６０年代，西方一些发达国家就已开始进行出生缺

陷的监测；２０世纪７０年代末期我国老一辈医学专

家将国外的围产期保健监测与出生缺陷的系统知识

介绍到国内；１９８６年我国开始首次全国２９个省市

参加的以医院为基础的出生缺陷监测；２００２年我国

党中央和政府十分重视产前诊断质量控制，２００３年

卫生部成立全国产前诊断专业组，规范了产前诊断

规范和建立相应的法规。产前超声检查因简便、快

速、无创、可重复，已成为目前应用最普遍的产前筛

查手段。通过产前超声检查胎儿先天畸形，对减少

围生期病死率、提高出生人口质量有重要意义［１］。

１９９５～２０１１年的１７年来，本院一直致力于探索与

实践胎儿系统超声筛查。本文回顾性分析１９９５～

２０１１年在本院行产前超声检查的孕１１～４０周的资

料，得出开展胎儿系统超声筛查后本院产科分娩人

数、产前系统超声检查人次、超声检出胎儿畸形例

数、胎儿畸形超声检出率、胎儿畸形检出孕周及畸形

病种排序的变化。

１　资料与方法

１．１　一般资料　１９９５～２０１１年期间对在我院门诊

及住院的孕１１～４０周孕妇行产前超声检查，共

３８２９万人次，检出胎儿畸形１０１３０例，均经引产、病

理检查、胎儿 ＭＲＩ或引产后 ＭＲＩ、ＣＴ、Ｘ光及生后

电话随访证实。排除标准：单脐动脉、软指标（侧脑

室增宽但小于１．５ｃｍ、单纯小脑延髓池增宽、肾盂

轻度分离）、生物测量低于２个标准差但正常分娩

者、不伴胎儿结构异常的羊水与胎盘异常等。

１．２　产前超声筛查　本科室自１９９９至今逐步从Ⅰ

级产前超声检查、Ⅱ级超声检查过渡至Ⅲ级超声检

查，即胎儿系统超声筛查；２００５年全面开展并建立

了一套胎儿系统超声筛查标准图及扫查规范并在湖

北省 推 广 应 用 （湖 北 省 科 技 厅 科 研 项 目，

２００１ＡＡ３１０Ｂ０２，获湖北省科技进步二等奖、宋庆龄

儿科医学奖）；２００６年开始开展胎儿超声心动图

筛查。

１．３　中孕期胎儿系统超声筛查的检查项目、测量项

目与标准切面　①头颈部：颅骨环、脑中线、透明隔

腔、侧脑室、小脑、小脑延髓池、颈项部皱褶厚度（中

孕早期）；②面部：面部矢状切面、双侧眼眶、晶状体、

嘴唇；③胸部正常形态表现、胸部和肺部的大小、心

脏的位置、大小及形态、四腔心、主动脉、肺动脉和左

右室流出道；④腹部：肝脏、胃、双肾、膀胱、脐带（血

管数目、与腹部连接）；⑤脊柱（矢状面、横切面及冠

状面）；⑥四肢长骨及手足；⑦胎盘、羊水、宫颈长度；

⑧测量项目包括：生长指标有双顶径、头围、腹围、股

骨干长度、肱骨干长度等；其他指标有侧脑室、透明

隔、小脑最大横径、小脑延髓池、颈项皮肤皱褶厚度、

眼内外距、鼻骨、脐动脉血流等。

２　结　果

２．１　１９９５～２０１１年本院产科分娩人数、产前系统

超声检查人次增长情况见表１。

２．２　超声检出胎儿畸形例数及胎儿畸形超声检出

率、本院引产胎儿畸形病检例数增长情况见表１。

２．３　１９９５～２００６年与２００７～２０１１年本院产前超

声检出胎儿畸形孕周分布情况见表２；畸形病种排

序见表３。

２．４　２００７～２０１１年本院接受染色体检查及染色体

异常人数见表４。

２．５　各地市转诊至本院的胎儿畸形人数增加；转诊

数占本院检出胎儿畸形比例逐年增加，详见表１、

图１。

３　讨　论

３．１　胎儿系统超声检查为正常胎儿顺利分娩提供

了依据　国际妇产科超声协会强调，中孕期胎儿常

规超声筛查的主要目的是为孕妇和胎儿选择最佳分

娩时机提供准确的诊断信息，即为正常胎儿顺利分

娩提供依据［２］。１７年来（１９９５～２０１１年）本院一直

致力于探索（１９９５～２００４年）与实践（２００５～２０１１

年）胎儿系统超声筛查，建立了胎儿系统超声筛查标

准图及扫查规范并在湖北省推广应用，胎儿系统超

４
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表１　１９９５～２０１１年本院产科超声检查人次、分娩人数、超声检出胎儿畸形例数、胎儿畸形超声检出率、

本院引产胎儿畸形病检例数、外院转诊胎儿畸形数及其所占比例增长情况

年份
产科超声

检查人次
分娩人数

超声检出胎儿

畸形例数

胎儿畸形

超声检出率

本院引产胎儿

畸形病检例数

外院转诊胎儿

畸形数

转诊所占胎儿

畸形比例

１９９５年 ２８６７ ２４２６ ５ ０．１７％ ２

１９９６年 ２９６９ ２２６６ １４ ０．４７％ ７

１９９７年 ３１１６ ２１４３ １２ ０．３９％ ９

１９９８年 ３４５６ ２３８３ １８ ０．５２％ １７

１９９９年 ４００５ ２１４５ ２３ ０．５７％ ２０

２０００年 ５０１１ ２３６６ ４３ ０．８６％ １５

２００１年 ５５２６ ２４２４ ７８ １．４１％ ２３ ３３ ４２．３％

２００２年 ８１３３ ２７９５ １１５ １．４１％ ３９ ５２ ４５．２％

２００３年 １１９０１ ２５８９ １７０ １．４３％ ５１ ８７ ５１．２％

２００４年 １７６１５ ４０１２ ３８３ ２．１７％ ８４ １９０ ４９．６％

２００５年 ２２９０１ ４６１２ ５５１ ２．４１％ １２０ ３１０ ５６．３％

２００６年 ２７９７７ ５６４４ ６９６ ２．４９％ １７０ ４８６ ６９．８％

２００７年 ３５５４２ ６４３４ ７９７ ２．２４％ １７１ ５６５ ７０．９％

２００８年 ４０６１１ ６５１９ １１２２ ２．７６％ ２８７ ８５２ ７５．９％

２００９年 ５６５６１ ６９３４ １５４２ ２．７３％ ２９１ ９８１ ６３．６％

２０１０年 ６４９３９ ８５７２ ２１８３ ３．３６％ ２９６ １４１９ ６５．０％

２０１１年 ６９７９３ ９６０３ ２３７８ ３．４１％ ２８８ １６４２ ６９．０％

合计 ３８２９２３ ７３８６７ １０１３０ ２．６５％ １８９０ ６６１７ ６５．３％

表２　１９９５～２００６年与２００７～２０１１年本院产前超声检出胎儿畸形孕周分布情况

年份 ≤２７．６周 ２８～３６＋６周 ≥３７周

１９９５～２００６ ４１％ ４６％ １３％

２００７～２０１２ ５３％ ３９％ ８％

表３　本院胎儿畸形病种排序

排序 １９９５～２００６年 ２００７年 ２００８年 ２００９年 ２０１０年 ２０１１年

１ 颜面畸形 神经系统 神经系统 神经系统 神经系统 神经系统

２ 神经系统 泌尿系统 先心病 先心病 先心病 先心病

３ 腹壁缺损 先心病 泌尿系统 泌尿系统 泌尿系统 泌尿系统

４ 泌尿系统 肿瘤 颜面畸形 颜面畸形 颜面畸形 颜面畸形

５ 肿瘤 颜面畸形 多胎畸形 消化系统 多胎畸形 消化系统

表４　２００７～２０１１年本院胎儿染色体检查例数及染色体异常人数

２００７年 ２００８年 ２００９年 ２０１０年 ２０１１年 总计

受检数 ５２０ ６０５ ８４６ １００３ １１９４ ４１６８

２１三体 ８ １５ １２ ２０ ４０ ９５

１８三体 ８ １４ ９ １３ ２４ ６８

１３三体 ５ ４ ２ １ １ １３

其他 ７ １１ ２４ １９ ３９ １００

染色体异常总数 ２８ ４４ ４７ ５３ １０４ ２７６

声筛查重点放在１８～２２周。这项工作的开展使本

院产科分娩人数、产前系统超声检查人次均大幅增

长，保证了健康胎儿的顺利出生。从１９９５年产前系

统超声检查人次为２８６７，２０１１年为６９７９３人次，增

加２４．３４倍。

３．２　应用胎儿系统超声检查后本院胎儿畸形检出

人数及胎儿畸形超声检出率逐年增加　１９９５～２０１１

年本院胎儿畸形超声总检出率为２．６５％，２００５年全

面实施胎儿系统超声筛查后胎儿畸形超声总检出率

为２．９１％，均高于我省其他医院的２．１５％、１．０％及

２０００年我国胎儿畸形超声检出率的１．０３％
［３、４］，与

我们持续稳步的开展胎儿系统超声

５
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图１　２００１～２０１１年本院超声检出畸形数及外院转诊数

筛查及湖北省各级医院与周边省市医院转诊畸形病

例增多有关。１９９５～２００４年的１０年间本院检出胎

儿畸形数共８６１例，２００５～２０１１年的７年间检出胎

儿畸形９２６９例，与２００４年以前比较增加了１０．８

倍。截止到２０１１年本院共计完成了１８９０例胎儿病

理检查，病检率达１８．７％（１８９０／１０１３０）；超声检出

胎儿畸形中本院引产达２５．８６％。胎儿系统超声筛

查与病理检查相结合使我们认识了许多鲜为人知的

胎儿畸形及其漏诊、误诊的原因与教训，它使我们的

队伍得到了锻炼，迅速成长与壮大。

３．３　对胎儿各大主要系统畸形的检出时间明显提

早、畸形病种排序发生变化　随着诊断水平的提高，

对胎儿各大主要系统畸形的检出时间明显提早，主

要包括颜面畸形、神经系统畸形、腹壁缺损、泌尿系

统畸形、肿瘤、消化系统畸形、骨骼系统畸形、循环系

统畸形、胸腔异常及多胎畸形。１９９５～２００６年孕２８

周前胎儿畸形检出所占比例约４１％；２００７～２０１１年

孕２８周前胎儿畸形检出所占比例约５３％，高于我

省三网监测显示的数据，２００７～２０１１年我省孕２８

周前胎儿畸形检出比例为１１％（６８１／６１９６）。本院

承担了湖北省胎儿畸形会诊中心的任务，各地市转

诊胎儿畸形人数逐年增加，转诊胎儿畸形数占本院

检出胎儿畸形比例明显增加，达４２．３％～７５．９％，

而转诊胎儿畸形中孕２８周以上所占比例较大，是本

院孕２８周前胎儿畸形检出所占比例提高不明显的

主要原因。疑难畸形比例增加，病种排序发生变化，

尤其是开展胎儿超声心动图检查后，明显提高了胎

儿复杂疑难心脏畸形检出率，已由２００６年以前的畸

形排序前５名之外，上升到第２位，并连续４年稳居

第２位，在２０１２年已经上升到第１位。颜面部畸形

的检出也不再局限于唇腭裂，对眼、鼻、耳及下颌等

颜面器官的异常检出逐渐提高。开展系统筛查后畸

形病种排序与国内近期报道相符［３，５，６］。

３．４　接受胎儿脐血或羊水染色体检查数目增加，提

高了胎儿染色体异常诊断率　通过与本院遗传中心

的合作，胎儿染色体异常的检出也明显提高。

２００１～２００６年本院胎儿染色体检查的人数仅２７４

人，染色体异常数为２４例，２００７～２０１１年与之相

比，受检人数增加了１５倍，染色体异常数增加了

１１．５倍。

３．５　本院承担了湖北省胎儿畸形会诊中心的任务，

各地市转诊胎儿畸形人数逐年增加　通过推行规范

的产科超声检查方法，各地市转诊胎儿畸形人数显

著增多，除省内各地市外，省外主要有河南、湖南、安

徽、江西、郑州、洛阳等。从１９９５年转诊人数空白，

到２００１年接诊外院转诊胎儿畸形数３３例，至２０１１

年已达１６４２例。转诊比例达４２．３％～７５．９％。

规范的胎儿系统超声筛查可以有效地保证产前

筛查质量、医疗安全，降低医疗风险。胎儿系统超声

筛查的应用将取得良好的经济社会效益：①严重致

命性畸形建议及时终止妊娠；②非致命性畸形，为患

者推荐相关专科医院或专家进行临床咨询、宫内干预

治疗、预后分析及出生后治疗。对提高我省出生人口

素质，有效降低我省出生缺陷发生率具有重大意义。
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