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施江平：妇产科主任医师

义乌復元医院副院长
浙江省社会办医协会妇产科学常务委员
浙中西产科联盟理事
中国脐带血专委会委员
义乌市妇产科学会常务委员
擅长妇科各类宫腹腔镜手术，各种剖宫

产手术、产科危急重症抢救、各种月经失调的
规范化诊治等。

坐诊时间：每周二至周五上午半天

我曾心中充满恐惧，如今苦尽甘来

瘢痕子宫（两次剖宫产术后），第三胎孕
妈不幸遭遇凶险性前置胎盘，每一步都走得
惊心动魄，慕名找到復元医院宏迪院区妇产
科施江平主任医师，从住院保胎到分娩，再到
产妇及新生儿平安出院，每一关都危险重重，
所幸都被施江平副院长领衔的优秀妇儿团队
一一化解。

生一个宝宝有多大的风险？

33 岁的金女士说：“自从知道是前置胎
盘，胎盘还附着在子宫瘢痕上，我就不停地上
网查找相关资料，了解得越多，心理就越害
怕；后来看了电视剧《生门》后，内心更充满了
恐惧。”

“跑了多家医院，做了很多B超，做了MRI
（核磁共振），都提示是凶险性前置胎盘；也咨询
了多名专家，都说风险很高，子宫切除可能性很

大，甚至有生命危险，胎儿也不一定能保住，那
时我内心都快绝望了。”金女士说。

如今，宝宝平平安安地降生，依偎在怀中。
“现在宝宝每次能喝近50ml牛奶，长得很快。我
自己也保住了子宫，依旧是一个完整的、完美的
女人，我有种苦尽甘来的感觉。”出院一周后回
门诊做产后检查的这位妈妈眼圈泛红，却全身
洋溢着幸福的光辉。

时间回到两个月前，在义乌復元医院
宏迪院区，妇产科施江平副院长的诊室里，
施医生仔细翻看了所有病历资料并详细询
问了既往病史后，明确告知金女士，凶险性
前置胎盘的诊断是明确的，并且因胎盘附
着面积广，子宫瘢痕部位薄，胎盘植入程度
可能比预计的还要严重，而且金女士以前
做过两次腹壁横切口的剖宫产手术，盆腔

极可能存在黏连，加大本次手术的风险；同
时，本次妊娠虽然是前置胎盘，但整个孕期并
未出现明显出血的病史，胎盘植入可能更严
重，术中出血也许更为凶猛。同时施院长也向
金女士介绍了“针对凶险性前置胎盘的施氏
剖宫产方案”，明确告知既往的成功案例并不
能保证本次手术一定能成功，综合该孕妇的
情况，子宫切除的风险依旧很高。

孕 32 周即提早住院保胎、严密监测各项
产科数据、完善各项检查、做好随时急诊手术
准备、进行心理辅导、团队组建并进行了数次
术前讨论……

住院后，金女士成了科室里密切关注的
对象。“凶险性前置胎 盘 、胎 盘 植 入 、瘢 痕
子 宫 ，我 就 像 一 枚 定 时 炸 弹 ，所有人都小
心翼翼。”她说。

凶险性前置胎盘，是指妊娠胎盘前置且着床于前次手术瘢
痕处，可导致孕产妇术中数分钟之内发生极严重的出血、弥漫
性血管内凝血，并导致子宫切除、感染及死亡等严重并发症，是
目前国内外孕产妇死亡的主要原因，并发胎盘植入，更是极危
重的合并症，风险大大增加。

“充分评估孕妇状况，保证安全的同时，
尽量延长孕周，使胎儿发育更成熟，孕晚期随
时会有产前大出血发生的可能，每一步都要
谨慎小心，孕妇的每一个主诉症状都要重视，
保证母婴安全是重中之重。”拥有丰富凶险性

前置胎盘手术抢救经验的復元医院宏迪院区副
院长施江平表示，“孕妇及其家人不知道的是，
随着孕周的增加，产前出血风险和手术难度也
在增加，等待的过程也非常考验一位医生的责
任和担当精神。”

充分准备，力保母婴安全

时间在缝隙中流走，孕33周+4天，B超
监测提示羊水偏少，胎儿供血供氧减少，有胎
儿窘迫、生长受限等可能。

虽然再往后拖，好处是孩子可以再成熟
一点，但是妈妈和胎儿的风险也一天大于一
天。经充分讨论和沟通后，孕妇和医生团队共
同决定，在进行促胎肺成熟治疗48小时后，
择期行剖宫产终止妊娠。

这场手术，注定是一场恶战。
在充分评估术中可能出现的大出血等危急

情况，制订了严密的手术及输血预案，并进行一
系列准备工作的同时，义乌復元医院宏迪院区
为她集中了院内最好的产科、儿科团队和麻醉
医生，力保她和宝宝能平安渡过这一关。

静静的手术室忙碌起来。手术由施江平副院
长主刀；麻醉科主任刘刚亲自进行中心静脉穿刺
置管，为出血抢救打开生命通道；手术室备好了
预案中的所有手术器械；新生儿科主任吴莉萍做
好抢救新生儿的准备；输血团队随时待命。

虽然已经做好了心理准备，但打开腹腔后
发现，金女士的情况是预案中最坏的一种，大
网膜、腹膜与子宫前壁致密黏连，膀胱移位黏
连等。

“形势和预想的一样严峻，如何安全地分离
黏连并充分暴露剖宫产术野，同时预先安全地
置入压脉带，是手术能否成功的关键；如何快速
安全地取出胎儿；如何将胎盘从子宫腔内剥离
或挖除，就如同用力将大树连根拔起；如何快速
有效地止血……每一步都如同高空走钢丝，稍
有不慎就是大出血，威胁生命。”施江平副院长
术后回忆，也有些感慨，“尽自己最大的努力来
守护每一位患者的生命安全，守护她们的健康，
是我们每一位医者应尽的义务，应该成为我们
的本能和肌肉记忆。每一位患者的康复是我们
医者幸福感的最大源泉，每位患者的不幸也是
我们医者的哀伤。”

65分钟后，手术终于结束，母女平安，没有
切除子宫，手术非常成功。

术后金女士回到了病房，特级护理，严密监
测生命体征及阴道出血情况，继续施予促进宫
缩、防止感染治疗，恢复情况良好。她说，感谢復
元医院全体医护人员，保障了她们母女的安全，
她心里全是满满的感动、感恩！

专业团队，见证医疗实力

施江平副院长介绍，凶险性前置胎盘是孕产妇临床
危急重症之一，严重危及孕产妇的生命安全。近年来，復

元医院成功救治了多例凶险性前置胎盘产妇，在此方面
积累了丰富的经验。

对于凶险性前置胎盘，防更重于治。产前诊断对于改
善孕产妇及围产儿预后，防止产后大出血、失血性休克、
胎儿窘迫、早产等不良妊娠结局都有重要意义，要重视围
产期保健、加强产前检查，要切实做好预防保健工作，切
实让产妇充分了解凶险性前置胎盘的危害性；同时要增
强第一胎阴道分娩的信心，减少前置胎盘的发生，降低孕
产妇及新生儿得病率及死亡率。

防重于治，重视围产期保健

专家介绍

全媒体记者 王莉莉 通讯员 陈巍

《生门》？
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