
 

 
 

宫内胎儿输血 
患者信息系列-您应该知道写什么，您应该问些什么 

 

什么是胎儿贫血？ 

 

在某些怀孕过程中，胎儿可能会出现血色素下降，称为贫血。胎儿贫血最常见的原因是胎儿新生

儿溶血病（也称为 Rh 疾病）和第五病（即细小病毒 B19 感染）。胎儿贫血是一种严重的疾病，

有时甚至会危及生命。在严重贫血的情况下，胎儿的氧气运输可能会受到损害。这可能会导致心

力衰竭、液体潴留（称为积液）和胎儿死亡。幸运的是，如果及时发现贫血，并在子宫内通过输

血就可以得到很好的治疗，称为宫内输血。 

 

什么是胎儿新生儿溶血病？ 

 

胎儿新生儿溶血病是胎儿贫血主要也是最常见的原因之一。在这种疾病中，孕妇的血型和孩子的

血型不匹配。在怀孕或分娩期间，胎儿的少量血液可以通过胎盘进入孕妇的血液。这种情况发生

的几率随着孕期的进展而增加，且在分娩前后增加至最大。在某些情况下，孕妇体内会开始产生

针对胎儿红细胞的抗体，这些抗体可以通过胎盘，破坏胎儿的红细胞。 

 

在胎儿时期和出生后发生的贫血可导致高胆红素血症（黄疸）。通常导致胎儿贫血的抗体只会在

再次妊娠中被发现。幸运的是，由于自 1969 年起有了预防计划，胎儿新生儿溶血病现在远不如

以前常见了。在这个预防计划中，对已知胎儿为 Rh D 阳性血型的 Rh D 阴性血型的母亲注射抗

D 免疫球蛋白，其目的是预防孕妇产生针对 Rh D 的抗体。然而，还有其他更罕见的抗体无法被

预防，例如 Kell 和 c血型的抗体。为了能够及时发现胎儿新生儿溶血病并识别有风险的胎儿，每

个孕妇在怀孕初期都要进行血液检测，确定血型、Rh 因子和不规则抗体的存在。胎儿的血型有

50%是由其父亲的特征决定的，因此在通过孕妇的血液中确定胎儿的血型之前，首先要检查另

一方父亲的血型。如果发现胎儿的血型对不规则抗体敏感，则需要测量孕妇血液中抗体的含量。 

 

超声检查 

 

任何有贫血风险的胎儿都要接受仔细的超声检查。在每次就诊时，都要重新评估是否需要进行

 额外的检查、治疗或分娩。首次就诊时，转诊的产科医生将会提供或发送信息并与您讨论。 

 

在超声中是为了检查什么？ 

 

超声医生会评估胎儿的活动能力，羊水量，并进行一系列测量，预测胎儿是否有明显的贫血。这

些测量包括测量心脏的大小，贫血胎儿的心脏可能会因为工作量增加而增大。出生后，心脏会恢

复正常的大小。在超声检查中，还会通过多普勒测量胎儿的一条重要血管（即大脑中动脉）的血

流速度。贫血时血液的粘性会降低，因此流速更快。如果在红细胞抗体存在的情况下，胎儿体内

出现大量液体潴留，那么几乎可以肯定胎儿有严重的贫血。液体潴留（积液）是一种严重疾病的

征兆，通过一系列的检查可以诊断出贫血，并在孩子液体潴留之前，通过宫内输血来纠正。 

 

治疗 
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目前治疗贫血有两种方案，第一种是在胎儿时期进行脐带穿刺并输血；第二种是提前终止妊娠，

出生胎儿会被收入新生儿监护室，在早产保温箱内进行输血。具体的治疗方案应该根据贫血的原

因和严重程度、子宫内治疗的有效性和可行性以及胎儿的胎龄等决定。 

 

新生儿护理 

 

如果婴儿在出生前有过输血，建议在进行输血的同一医疗中心分娩，或至少在具有这种治疗经验

的医疗中心分娩。分娩后，婴儿需要被送到新生儿科进行观察。最初几天可能出现的主要问题是

贫血和“胆红素”（红细胞的降解产物）的积累。治疗方法包括输血和光疗（在蓝光下）。如果

情况稳定，您的孩子将被尽快转移到你居住地附近的医院。在出生后的前 6-12 周，贫血可能会

复发，可能需要一次或多次输血。 
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