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内容概要
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作者简介

作者：(英)莱斯莉·瑞根莱斯莉·瑞根教授既是一对双胞胎女儿的母亲，又是皇家伦敦大学圣玛丽医
院妇产科主任，她是在英国拥有这个职位的第一位女性。 瑞根教授是一位非常杰出的女性，奉行简洁
而干练的处事方式，她认为一个妇女如果能够学习大量的妊娠知识，就可以做出自信的选择；得到专
家的指导，父母就能够共同用专业的知识，为这个世界带来一个健康的宝宝。
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书籍目录

前言
第一章　您的妊娠旅程
万物初始
受孕
保证孕期安全
饮食和锻炼
妊娠早期
O～6周
产前检查和分娩方式的选择
6～10周
10～13周
产前检查
妊娠中期
13～17周
17～2l周
21～26周
妊娠后期
26～30周
为孩子购物
30～35周
专业的产前和产后监护
35～40周
第二章　分娩和出生
分娩的阶段
第一阶段
缓解分娩的疼痛
第二和第三阶段
需要帮助时
早产
多胎分娩
辅助分娩
剖腹产
第三章　出生后的生活
您的新生儿
产后几小时
分娩后的6周
身体的恢复
情绪的恢复
回家最初的日子
给婴儿哺乳
家人的相互适应
产后6周的婴儿体检
第四章　关注的问题和并发
医疗现状
感染和疾病
胎儿异常
妊娠和分娩过程中的问题
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分娩后关注的问题
致谢
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章节摘录

插图书摘本书将妊娠分为3个阶段。但每个人似乎都有她自己的标准来判断自己处在哪个阶段的哪几
周，因此内容上可能会有一些重复。妊娠周数能对应胎儿发育莺要的、不同的时期。在每一个阶段的
开始，都会有重要的、里程碑式的事件发生，然后再将每个阶段分为更详细的“每周”指南。本书中
涵盖了在妊娠期间通常会发生的事，包括您 腹中胎儿的发育、您身体的变化、您在体力和情绪上的感
觉、与这个特殊时期相关的产前检查和一些需要夫妻共同关注的问题。
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编辑推荐

以日新月异的研究和资讯为基础，《怀孕圣典:从受孕到分娩全程指南》向您描述了胎儿在子宫中的明
显变化，同时指导您顺利完成自身身体和情感的转变及产前检查 ——给您解答、建议和帮助，让您尽
可能地了解这个非同一般而且美妙无比的时刻。
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精彩短评

1、再买这本书之前，买了很多关于怀孕的书，因为孕期里一直都不顺利，所以每天都惶惶不安，看
了很多国产的书以后更是吓的不得了。而且每本的书的说法都不一样，更过分的是很多书自己前后写
的都不一样。  有了这本书以后，别的书我基本都不看，它让我很安心，本来嘛，生孩子别人不都平
平安安的生下来了，没有什么大不了。而且我特别喜欢，她每个月份都有孩子实际大小彩图，和孕妇
的身体变化的图片。比别的书上的文字要形象多了。  买之前看别的评论有的人说，不符合中国国情
，我到没有觉得，我觉得这书挺好的，不过关于孕期营养的部分讲的不多。  还有就是油墨味太浓了
，我放了一个礼拜才能看
2、作为入门读物，图文并茂，还是不错滴。不过若是想要了解更多，还是要看点儿别的。
3、非常详细全面。
4、知性妈妈必读，各种状况尽在掌握
5、介绍的大多是国外的例子  图片很不错 
6、有彩图～
7、有帮助但也没少让我因此多跑几次医院多做几项让家人觉得我在大惊小怪的检查.国情不同有些篇
章适合外国读者.说剖腹产是在没痛觉却有意识状态下看一些人在您肚子里翻找东西,有趣
8、很好的书都推荐给好几个准妈妈了
9、图文并茂，比较人性化。文字部分涉及范围尚可，深度不够，有的翻译很马虎，造成理解障碍。
前部分比后部分精彩。
值得孕期阅读！
10、孕期指导
11、以科学客观见长
12、很多观点跟国内的不太相同
13、从@yangru_82 那薅来的，生物课的复习+扩展，不只说了what，还尽可能地讲解了why，对好奇心
杀死自己族的人来说真心不错。唯一的缺点就是纸张太厚了，躺着看容易砸着脸。
14、很好的書。可與《鄭玉巧育兒百科》《懷孕聖經》等合看。這些書不能不看，但不可能也沒必要
一一照做。2013年2月-2013年10月。
15、先看看
16、书的内容很好，印刷质量也不错。就是太重了，看一会儿手腕都酸。但非常适合神经质的妈妈
（^_^，可以理解，好容易有个宝宝，一定都是担心的要命），看过之后，心情会放松不少，原来肚
子里的宝宝并不是玻璃做的。虽然要小心，但也不必过于胆战心惊。只是可以做大方向的指引，看过
后，就觉得细节方面还是不足够。
17、很初级的关于怀孕的一本书，看完可以对整个孕期有个大概了解。PS，生产的图片太血腥了。。
。
18、四星半。英国DK出版公司的图书，品质当然有保证。全本铜版纸彩页，大量图片，排版不错，科
普读物的感觉，可读性强。
19、很详细的孕期百科书，图文并茂，国外书，所以很多助产士啥的美好叙述可能在咱们国家用不上
。书好厚，拿着读的时候真叫一个重！看完基本上就明白生孩子的整个过程了，还是大有裨益的！
20、生孩子不是母亲一个人的事，BB也很努力很辛苦。
21、非常推荐，基本一本搞定全部孕期，优生优育专家组推荐的，你想想好来，也差不到哪里去，图
文并茂的，虽然价格不便宜，但是一定要入手的书，比起别的不知道作者是谁的书，这本好太多了，
强烈推荐
22、很全面的书，怀孕一本就够啦
23、根据网友的评论，买了怀孕圣经和怀孕圣典，觉得应该多多益善，买回来后才发现，这两本有一
本足矣，都是大同小异，都是着重于对怀孕各阶段的生理状态描述，如果是希望学习到怀孕各个阶段
需要注意什么，吃什么等一般性的细节问题书上说的不多，不过图片非常震撼。就个人而言，我比较
喜欢怀孕圣经如果是喜欢看图的，还是买怀孕圣典，这本书是铜版纸印刷的，画面非常清晰
24、中肯建议，本书为外国人所写，里面的检查指导都与我们情况有较大差异，书的图片很多，但是
这对我们来说是没有多少使用价值的，只能满足好奇心，没有买的必要。
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25、很不错的书，里面对于不同的阶段都有相应的插图，让准妈妈们能更好更科学的认识怀孕和分娩
。
26、很贴心 
27、比较推荐
28、非常实用严谨的“工具书”，没有居高临下和冷冰冰，按照孕期分段阅读真是能给人莫大的慰籍
。
29、看后心得
30、这是我在本站买过所有的书中最特殊的一本，实在是像被用过的啊！书的内容倒是不错但书的边
缘都是翘的，新书怎么都不会是这样吧？！
31、是一本相当详尽而且读完让人心里踏实的孕期参考书，陪伴我整个怀孕过程。
32、买过最贵的一本书，内容还可以，知道什么可以做，应该什么的心态对待怀孕。如果便宜点就好
了。
33、其实还是有很多不适合中国人的，但是却给予了必要的知识
34、时不时都是“与助产士沟通”，因此，此书完全不适合中国读者，鉴定完毕。我们哪来能随时沟
通的助产士，医生能在你排队排半天后仔细看看你的情况就不错了。四星是给书的本身。
35、写得不错，有用的干货较多，不像很多老外的书那么啰嗦
36、非常有用
37、怀孕就买一本吧
38、满意，给新妈妈的指导
39、很全面，很受用。但是太厚了，还没看完
40、也是分阶段写的，写的比较偏专业，彩图的书
41、>_<
42、不错
43、孕育课教材。不符合获得孕期干货的需求。
44、非常实用的孕期科普，全彩图装帧精美，内容实用，按照孕期排列章节，针对不同阶段列出常见
问题和解决方法。语言简洁但不生硬，读完对整个孕期都有个不错的了解，推荐准妈妈阅读
45、怀孕圣典：从受孕到分娩全程指南
46、我买了三本，据说分别是美国最好的，欧洲最好的，和中国最好的结果发现有这本欧洲最好的就
够了
47、推荐准妈妈准爸爸阅读，获益良多。
48、有点不实用，像科普读物
49、图文并茂，很直观，很专业
50、彩印质量很好。但是不是特别符合自己的习惯，有些问题讲的不够透彻。老婆很喜欢，因为画面
很好看。。。
51、陪伴我整个孕期的一本书，可以知道整个孕期的每一个阶段可能出现的情况，和自己身体的一些
反应，还不错，推荐给大家。
52、全彩的，不错，买了两本送朋友
53、很专业，适合我
54、很好，一本在手就不用再去逛那些不靠谱的论坛，看各种各样妈妈奇怪的担心了⋯⋯
55、不错，由懵懂全方位过度到初识
56、生过孩子之后就觉得一切都是浮云。不过怀孕的时候看看了解一些常识还是有利于宽心的。
57、内容不错，但这翻译
58、这本书从怀孕到生产给予了很多指导，收益很大
59、这本书是同事强烈推荐给我的，但我忘记了她有留学经验，买了以后发现这本书上很多知识别的
书也有，而其中提到的一些情况又和我们国家不一样，所以翻了一次以后就没有动过，后悔买了。印
刷比较精美，刚拿到有很浓的味道，晒了几天才好了。
60、拿给老姐路上翻过，目测比较靠谱，虽然貌似没什么立场说。。。==|
61、随便翻翻看，老婆不喜欢
62、花了10个月看完, 顺利出生真是个小概率事件啊

Page 9



《怀孕圣典》

63、可能之前已经看了西尔斯了，后面看什么都差不多
64、英国产科医生写的书。我当时想当然地认为国外的经验更科学先进，所以买的第一本怀孕手册就
是它。 优点：全彩页，很沉，印刷精美，彩图赏心悦目；在老外眼里，怀孕似乎不是什么大事，通篇
的调子都是不用担心、没有问题、保持乐观。 缺点：很多内容不大适合咱中国国情，很多章节也讲得
不够详细，不如郑玉巧系列的书。
65、放在手边随时翻查
66、解说清晰 有足够深度 配图也很精准
67、不错的书，中国人写的书一般是这样不能做，那样不能做。这本书让孕妇放心，安心；轻松开始
孕期。
68、这本书内容很好，可惜中间装订的质量不太好，个别页有些开页
69、如果怀老大是“无知者无畏”，那老二就要“有备无患”了。
70、把基本分数较高，当当评价较好的怀孕书籍电子版下载后，反复对比选中此本书，不负众望啊，
挺好的书。
71、图文并茂，各方面知识点涵盖很全面，力荐
72、看一两本外国书垫底子，然后质疑和证伪中国民间各种禁忌，就能掌握怀孕乃至育儿的知识了⋯
⋯
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精彩书评

1、非常棒的一本书，无愧于它的中文译名。从内容到印刷插图都很棒，作者使用一种和你交流的语
气，在阅读中不知不觉就会得到大量的知识，而且经常印证了正在自己身上发生的情况。老婆在怀孕
期间翻了无数次，强烈推荐给准爸爸和准妈妈们。
2、怀孕初期买的。第一，全彩图，引人阅读。图片清晰、专业。第二，每个阶段的内容亲切实用，
有针对性。（比起国内的什么什么大全，真的是要汗颜的。）第三，引用数据科学。我们的常识都是
些为了证明我们有知识的伪知识。用数据告诉你，你不必担心初期的x光，告诉你你怕的那些名词古
怪的疾病。第四。从初期到分娩。非常实用。
3、跟我一起看这本书的人，边看边啧啧啧的点头。我问，什么？他说：“你看，《怀孕初期性生活
的方法》，啧啧。”“所以，每个阶段的方法应该是不同的，是吗？”他说：“按照中国的书写的，
怀孕自始自终性生活都是严禁的！”严禁两个字说得好大声呐。他老婆就正在怀孕中，还没满三个月
呢。而我喜欢的是这一段：“纹身和刺青者在怀孕中可能会遇到新的问题。因为腹部的增长，一些位
于腹部的环或杆会使您不舒服，当晚期妊娠使您的肚脐变得突出时，它已经不在原来的位置上了。乳
头环仍然可以保留，但如果您想要用乳房哺乳的话，最好还是将它去除。在某些身体区域的纹身将会
变形或者模糊。毫无疑问，在妊娠期间您不应该再增加新的纹身，因为有感染乙型肝炎、丙型肝炎和
艾滋病的危险。 ”   所以，一门科学研究的本质如果为了给人类的欲望行出更多的方便、或者找出更
多的借口，那才是真科学吧。
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章节试读

1、《怀孕圣典》的笔记-第22页

        当一个卵子被一个精子受精，胚胎就有了23对染色体，其中第45和第46个染色体（称为第23对）是
性染色体，宝宝的性别也就被决定了。
性染色体标定为X（女性）和Y（男性）染色体。所有卵子都携带一个X染色体，而携带X或Y染色体的
精子的数量基本上是相同的，因此，是由精子决定孩子的性别的。
有人声称有办法认为决定宝宝的性别，主要依据是，带有Y染色体的精子游动略快，而带有X染色体的
精子则寿命略长。

2、《怀孕圣典》的笔记-妊娠后期（30-40周）资料备忘

        2013/10/11
妊娠后期（30-40周）资料备忘
（from&lt;怀孕圣典+西尔斯怀孕百科&gt;）

30-35周
35th week: average weight 2500g
直至分娩，每周大概长高1cm,增加200g体重
大脑神经系统发育完好
36th week 肺部发育分水岭：之后可独立进行自主呼吸
男性胎儿产生睾丸酮，转为雄性激素——外生殖器发育重要作用
胎儿运动： 运动的厉害，但是逐渐变慢，次数减少，有可能造成疼痛，相对子宫空间越来越小。
胎位：35-36周后胎位很少变化
头位
臀位：可通过35 周后胎头翻转术改善
羊水：35th week 最大值约一升，临产时降至100-200毫升
孕妇血容量： 5升左右/稀释性贫血
32周后应经常检测是否贫血
静脉曲张：腿部/肛门

如何应对夜间频醒：midnight baby club
宝宝的活动似乎昼夜颠倒
睡觉体位：最佳为左侧卧位，上方腿屈膝前方，下面可垫枕头。
如果烧心，可以适当垫高身体
准备果汁或水在身边
白天适当小憩
学习放松术

布拉克斯顿 希克斯宫缩
无痛性子宫紧缩感，从开始至子宫变硬到结束大约30秒
子宫的自我练习，将活跃到妊娠末期
根据孕妇个体情况因人而异，可改变姿势或练习呼吸，洗热水澡等缓解
如何判断真假宫缩：1-5-1原则——宫缩至少持续分钟，宫缩间隔5分钟左右，情况持续1小时以上。
胎盘前置：通过超声波确诊
糖尿病妊娠：

值得关注的问题：
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心动过速是普遍的
严重瘙痒：腹部，手足掌——是否先期黄疸
张力性尿失禁——是否胎膜早破排出羊水（可通过酸碱值测算）
局部疼痛：坐骨神经痛/尾骨疼痛等
阴道分泌物增加
Heartburn
便秘

注意事项：（应及时就医）
无痛宫缩vs疼痛性宫缩
后背疼痛，下背部疼痛或骨盆痉挛性压迫感
羊膜破裂
注意羊水量：羊水量减少是非常危险的
当最大量少于2-3cm, 或四方位加起来总量少于7.3cm,提示胎儿需要分娩
胎心监测是否异常

几种代表性的分娩方法：
1.�Dr.  Grantley Dick-Read
对生孩子的恐惧——引发分娩疼痛
提倡男性进入产房
2.�Dr.  Ferdinand Lamaze
分娩时的呼吸和放松术
3.�Frederick Leboyer
无暴力分娩——贡献为：营造产房柔和安静的环境/母婴及时接触
4.�Sheila Kitzinger
受60年代自然分娩主义影响，女性可自我控制分娩方式
5.�Michel Odent
灵活而人性化分娩方式
6.�Janet Balaskas
积极分娩运动

35-40周

胎儿体重：3-4kg(男孩一般比女孩重)
准备出生：肺完全成熟/心率110-150次/分
          在子宫内有吸吮，吞咽，呼吸，眨眼，踏步，转头等动作

胎内窘迫：宝宝在出生前受惊，羊水中混有胎粪
胎儿免疫系统：出生前抗体来自母亲输入的脐血，出生后来自母乳
胎头入盆：初产妇36th week左右已经开始入盆，非初产妇通常即将分娩时入盆
胎头衔接：通过腹部触诊可确定
高FR整个头部/未衔接/衔接
胎位： 通过胎儿后背和枕骨的朝向确定
左枕横位/左枕前位/左枕后位
右枕横位/右枕前位/右枕后位
胎盘成熟，42周左右开始老化
过期妊娠：41周-42周
矫正预产期——查看宫颈成熟度
催产——胎头衔接或宫颈成熟扩张
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注意事项：
胎儿不如以前活跃
如何开始分娩阵痛
分娩前兆：黏膜状物质，新鲜血液和陈旧棕色血块

3、《怀孕圣典》的笔记-第19页

        男人一次射精大约平均产生5毫升精液（1茶匙），含有1亿到3亿个精子。不到1亿个精子可以通过
子宫颈，仅仅只有200个幸存者能被输送到输卵管——只有唯一一个能与卵子结合。

4、《怀孕圣典》的笔记-第14页

        精子缓慢地通过附睾（盘绕在睾丸后方的管道），直到准备射出的时候才成熟。

5、《怀孕圣典》的笔记-第17页

        位于输卵管末端的卵巢含有数千个卵子。在您出生时大约有300万个卵子，但到达青春期以前将减
少到40万个。所有这些卵子都将接受FSH的刺激，但只有少部分发育。一般来说，每个妇女在生育期
内只能释放400个卵子或更少。

6、《怀孕圣典》的笔记-第1页

        我给一本家教杂志推荐书的时候写过：论图片的精美性，DK图书可以秒杀国内99%的科普图书。
这句话放在这里也很合适：论图片的精美性，这本《怀孕圣典》可以秒杀国内99%的育儿书籍。
每次看到DK图书，我都有一种非常复杂的心情。一方面是羡慕，他们怎么能找到这么好的作者，收集
到这么详细的资料呢？一方面是遗憾，这么好的图书为什么国内没有？而且据说，在国内DK图书卖的
并不好。还有一方面是感慨，为什么我们做不出这么好的图书？看看我同时购买的什么“怀孕40周”
，我只能说简直是垃圾。
风闻过DK的一些情况。每次去书展也都能看到DK的展台。今年的北京书展，大百科出版社还专门召
开了发布会，高调宣布和DK合作。但与国内疯狂引进相对应的，我听说DK的图书在国内卖的一般般
。国内的读者可能偏好那些充满感情的书籍，而不喜欢像DK这样冷冰冰的百科书。
就像这本《怀孕圣典》，本来怀孕的母亲心中充满了爱意，作者用些充满感情色彩的语句来鼓励一下
她们，该多好啊！可是通篇读下来，是冷静的，严谨的。这也许就是专业作者的局限吧。我还买过好
几本DK的图书，也许DK的风格就是如此，只能摆在桌子上，查阅资料时用，不能摆在床头，睡觉前
享受。

7、《怀孕圣典》的笔记-分娩阶段参考资料

        （from&lt;怀孕圣典+西尔斯怀孕百科&gt;注：蓝字From Dr. Sears）

早期分娩症状和体征：
胎头入盆/希克斯宫缩（初产妇经历更长时间宫缩）
宫颈粘液的消失（宫颈变化的证明）或见红
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《怀孕圣典》

胎膜破裂

真正分娩的指征：
1.�宫缩每15分钟规律出现
2.�宫缩持续时间越来越长/强/频繁
3.�与下腹部对应，后背疼痛
4.�大便的感觉
5.�破膜（意味着产程不可避免的即将启动/胎儿感染的几率增大）
6.�宫颈的变化

做好入院准备
联系医院
携带待产包
产妇及新生儿清单/生产笔记

入院指征：
4-1-1宫缩：4分钟一次，每次持续一分钟而且持续一小时以上
见红，破膜等
处理突发分娩（略P283）
保持冷静/联系医院/不要拉扯脐带并为娩出的孩子保暖
引产（P288）
引产指征：胎儿在外面的世界比在子宫内能得到更好照顾/母亲的健康因素
是各种条件混合的结论

分娩三个阶段

第一产程：开始出现规律宫缩至宫口开全（10cm）
正常顺利分娩包含三个要素：
强有力的宫缩/合适的胎儿大小及恰当胎位/产道骨盆
1.�潜伏期：
子宫开始收缩（柔和无规则/作用是宫颈变得更薄更软更短）
宫缩顺着子宫由上而下扩散（15-20分钟一次，30-60秒/次）
2.�活跃期：（宫缩是判断标准）
宫颈扩张至3cm，宫缩变得更具规律性，始于宫底并向整个子宫扩散
宫缩疼痛的原因：子宫肌层的血管被压缩，供血不足导致肌肉缺氧释放疼痛介质。
宫缩会导致胎儿供氧减少，要密切监视胎儿心率
宫缩变为每5分钟/2分钟一次，60-90秒/次
初产妇宫颈开放约1cm/1h
破膜：宫口开放4-5cm时人工破膜——加速产程
3.�过渡期：——分娩即将过去，痛苦即将过去
宫口开全10cm但第二产程还未到来
宫缩更加强烈，60-90秒,间隔60-90秒
宫口开到8-9cm时有强烈排便感，需控制短而慢的喘气，并改变体位

产程延长：
从出现规律宫缩开始超过12h
1.�头盆不对称
胎儿头过大，有时需到监测产程开始后才能确定
2.�产程受阻
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头盆不对称或胎位异常等，至分娩开始才被检查出来
Bandl’s Ring：第二产程中子宫收缩产生阻力，上部变厚下部被拉紧变薄。——紧急剖宫产
无效宫缩：宫口四小时内扩张小于2cm，胎头下降困难等，应考虑剖宫产
3.�枕后位
4.�胎儿旋转：第一产程时胎儿为后位，后旋转

第二产程：宫口完全开全至宝宝降生
持续而强烈的宫缩每2-4分钟一次，60-90秒/次，分娩自动进行着，初产妇通常持续1-3小时。
先和护士确定宫口是否完全扩张再向下用力
正确的用力方式：当宫缩到来时用尽全力，两次宫缩间歇时休息。
                每次宫缩开始时深吸一口气，屏住呼吸，撑住双脚向下用力。用力收缩膈肌和腹肌产生向盆腔
的推动力，让力作用于阴道和直肠。
何时用力：配合助产士和宫缩检测仪
胎儿下降和娩出：
胎头披露——胎头着冠——娩出前肩——后肩——胎体及下肢
外阴切开及裂伤
目的：有准备的切开过紧的外阴和阴道，防止裂伤。
必要性：初产妇/胎儿过大/需尽快结束分娩/产钳或真空吸引/保护胎儿头部/
类型：J型和I型
因会阴已极度扩张，切开时出血不多
第三产程：胎盘和胎膜的产出
剪断脐带：如新生儿一切正常，再多等几分钟剪脐带会使胎盘血液流向胎儿。
胎盘娩出：5分钟内胎盘剥离，宫缩使宫底上升至脐上，有用力产出的力量，子宫将要娩出胎盘
产后立即鼓励新生儿吸奶可降低产后大出血的可能。

分娩疼痛的缓解
医学上两种观点：疼痛是生产自然过程中的一部分，顺其自然VS 女性有权选择只承受有限的痛苦
3种办法：止痛药/局部麻醉/一般麻醉
止痛药：会通过胎盘传给胎儿/呼吸困难/胎儿嗜睡等
吸入笑气（导管好过面罩）
全身麻醉药：哌替啶/人工吗啡
局部麻醉：任何麻醉药物不会通过胎盘，但会使血压突然或持续下降，伴发头痛需电子胎心监护
硬膜外麻醉：起效需20-30分钟
EPIDURAL 
WALKING EPIDUAL
EPI LITE
硬膜外麻醉会影响自然产生的分娩激素，注射不当会延迟产程。
脊髓麻醉：立刻起效，持续1-2小时
外阴麻醉：对子宫收缩痛无效
普通麻醉：略

非药物麻醉：
经皮肤导电刺激神经/针灸/催眠术/反射疗法/水中分娩/深呼吸和放松法/按摩和芳香疗法

处理疼痛你要自有一套——学会放松，就可以获得毕生难忘的愉快分娩经验
1. 忘掉你的恐惧：恐惧—紧张—疼痛
产妇要与身体合作，而不要对抗
2. 分娩之前先消除你的恐惧
列出所有面对分娩恐惧的事情并备注解决方案
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3 了解更多分娩知识
4．避免回想可怕经历

放松——持续整个分娩过程的功课
学会运用身体和心理的自然功能去分娩，身体会制造出均衡的应激激素和内啡肽

如何放松
1.�放松与释放
两次子宫收缩之间要放松
子宫收缩期间要释放
怀孕晚期要经常练习“触摸-放松”的动作
想象法放松：
1.�想象你的子宫轻轻的拥抱小宝宝，宝宝可爱的小头同时显露出来，在扩张阶段，想象你的子宫颈经
过每一次收缩变得越来越薄，宫颈口开的越来越大，阴道像一朵花一样开放。
2.�深深吸一口气，吐气，将疼痛吹走
3.�在两次收缩期间想象即将获得的喜悦
利用正确的按摩和抚摸

分娩的正确呼吸法
宫缩时深吸一口气，从鼻子入从嘴巴出。缓慢，有规律的深呼吸
不要：急促喘息/过度换气/憋气
可以借助：音乐/分娩球/冰敷和热敷袋/
理性看待分娩疼痛：
阵痛间会有短暂的休息时间
阵痛是可以预测的
阵痛大同小异，慢慢加剧
阵痛不变的目的就是告诉你怎样调整身体对宝宝最好
阵痛最后一定会结束，结束后你会得到世界上最美好的回报

特殊分娩

早产：
早产征象：37周前羊水破裂，阴道出血或开始规律宫缩
如果羊水没破但开始宫缩或见红，可以通过注射药物停止宫缩。
早产儿的分娩：分娩时间可能比足月短，但可能需要产钳保护头部。

多胎分娩：略
辅助分娩：真空吸引器/产钳
剖宫产：略（p355）
剖宫率近几十年来由5%升为25%（美国）
原因：越来越多慢性疾病/促孕药物-多胞胎/科技进步/医院风格更偏向于：怀疑=剖腹产
剖腹产条件：产程无法进展/胎儿窘迫/头盆不对称/前一胎剖腹/母亲活跃性生殖器疱疹
信任自己的身体：相信自己的分娩系统可以正常运作
比基尼切口：减少分娩子宫破裂的几率（0.2%）
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版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:www.tushu000.com
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