走进太和产科之人性化服务

臀位破水也能生

随着一声响亮的啼哭，一个让人欢喜让人忧的生命终于露出了庐山真面目。看着孩子漂亮的脸庞，摸着孩子娇嫩的肌肤，纠结了几个月的李女士，长舒了一口气，悬着的心终于放了下来。

按理来说，十月怀胎是非常幸福的事情，但是李女士却在怀孕7个月时开始了最痛苦的煎熬。这是因为一个让人纠结的胎儿超声检查。妊娠28周，李女士慕名从武汉赶来请超声科张文君主任做了个胎儿彩超。彩超显示：胎儿双顶径严重小于相应妊娠月份正常值，有小头畸形的嫌疑，但没有发现明显胎儿颅内畸形及其他结构畸形。为稳妥起见，建议患者到湖北省妇幼保健院进一步检查。检查结果与我院结果高度一致。

李女士有心放弃胎儿已经不可能，因为，国家明文规定，妊娠超过28周非致死性畸形不允许引产。当地计划生育管理部门坚持原则，拒绝为其办理引产手续。纠结彷徨中的李女士不得已求助于太和医院产科的赵亚娟副主任。赵主任经过慎重地综合评估，觉得无法给出致死性胎儿缺陷的诊断，也没理由出具医学指征引产的手续，只能密切观察胎儿变化，建议她尽量选择阴道分娩。经过审慎的沟通，李女士决定定期来太和产科检查。每一次的检查都是除了胎儿双顶径偏小外，没有其他异常。李女士也只好按部就班地做着产检，提心吊胆地数着日子，盼望着煎熬的终结……
  突然有一天，李女士感到一股羊水流出，她一下子慌了——因为她的孩子是臀位，胎膜早破，意味着她很可能得剖宫产。如果孩子正常，剖宫产她还好接受，要是孩子有问题，剖宫产就太冤了！惊慌失措的家人连忙将她送到了太和医院产科。赵主任综合评估了一下胎儿大小及骨盆情况，觉得有臀位试产条件，考虑胎儿畸形不能完全排除，所以强烈建议李女士阴道分娩。通情达理的李女士，听从了这个建议。没用多长时间，就出现了文章开头的一幕，母子平安，皆大欢喜。
 臀位分娩，脐部娩出后2-3分钟内胎头就应娩出，如果超过8分钟，仍未结束分娩，脐带受压过久，就会导致胎儿死亡。因为担心这样的结局，现在的产科医生对于臀位初产者，大大放宽了剖宫产指征。像这种既是臀位又是胎膜早破的情况更是一剖了之。其中不乏患者的悲催和医者的无奈。只有当勇于担当的医者遇上了通情达理的患者，才会擦出人性的火花，奏出和谐的乐曲。
                       （产科  赵亚娟）
