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引言
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促进围产医学发展

通过对死胎的研究，推动围产医学领域的发展，提高围产期保

健水平。
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提高对死胎的认识和管理水平

通过深入研究和分析死胎相关因素，提高医务人员对死胎的预

警、预防和处理能力。
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降低死胎发生率

通过制定针对性的干预措施，减少死胎的发生，保障母婴健康。

目的和背景



死胎定义
死胎是指妊娠20周后胎儿在子宫内死亡。胎儿死亡后，孕妇自觉胎动停止，听

诊胎心音消失，子宫不再继续增大。

死胎分类
根据死胎发生时间可分为早期死胎（妊娠20周至不足28周）和晚期死胎（妊娠

28周及以后）。根据死胎原因可分为胎儿因素、母体因素、胎盘及脐带因素等。

死胎定义及分类



本次汇报将围绕死胎的流行病学特征、相关因素、预防措施和处理方法等方面进行阐述。

汇报范围

首先介绍死胎的流行病学特征，包括发生率、地区分布等；其次分析死胎的相关因素，包括胎儿因素、母体因素、

胎盘及脐带因素等；接着探讨死胎的预防措施，包括加强孕期保健、提高产前检查质量等；最后阐述死胎的处理

方法，包括引产和尸检等。

内容概述

汇报范围和内容概述
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死胎原因分析



妊娠期高血压疾病

孕妇糖尿病

孕妇感染

孕妇贫血、营养不良

母体因素

可导致胎盘早剥，引起胎儿死

亡。

如风疹、巨细胞病毒感染等，

可能对胎儿造成致命影响。

未控制好的糖尿病可能导致胎

儿畸形和死胎。

长期贫血或营养不良会影响胎

儿的生长发育，严重时可能导

致死胎。



严重的胎儿畸形，如心脏畸形、
神经系统畸形等，可能导致死胎。

胎儿畸形
如胎儿感染病毒、细菌等，严重时
可能导致死胎。

胎儿宫内感染

某些遗传性疾病，如染色体异常、
代谢性疾病等，可能导致死胎。

胎儿遗传性疾病

胎儿因素



    

胎盘及脐带因素

胎盘早剥

胎盘提前从子宫壁剥离，导致胎儿缺

氧死亡。

脐带脱垂

脐带先于胎儿脱出于宫颈口外，导致

胎儿急性缺氧死亡。

脐带绕颈、打结
脐带过长、羊水过多或胎动过频时易

发生脐带绕颈，严重时可导致死胎；

脐带打结也可能导致胎儿急性缺氧死

亡。



如孕妇接触有毒有害物质、长期

处于高辐射环境等，可能对胎儿

造成不良影响，严重时导致死胎。

环境因素

部分死胎原因不明，可能与多种

因素有关，需进行全面检查和评

估。

不明原因死胎

其他因素
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死胎诊断及处理流程



通过听诊或胎心监测设备确认胎儿心跳停止。

胎儿心跳消失

孕妇自觉胎动停止，且通过超声检查确认胎
儿无活动。

胎动停止

子宫大小明显小于停经周数，且无胎心搏动。

子宫大小与停经周数不符

超声图像显示胎心搏动消失，胎动消失，可
确诊为死胎。

超声检查

诊断标准及依据
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处理流程及方法

确诊死胎后，应尽快引

产，以避免对孕妇造成

更大的伤害。

引产方法根据孕周和孕

妇情况而定，包括药物

流产、手术引产等。

引产过程中需密切监测

孕妇生命体征，确保引

产过程安全。

引产后需进行清宫手术，

以清除宫腔内残留物。
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死胎处理后，需对孕妇进行心

理疏导和支持，帮助其度过悲

伤期。

加强孕期保健和宣教，提高孕

妇自我保健意识和能力。

对于有高危因素的孕妇，应加

强孕期监测和管理，及时发现

并处理异常情况。

建立完善的孕期保健和急救体

系，确保孕妇和胎儿的安全。

01 02 03 04

注意事项与风险防范
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