优生优育：出生缺陷防治核心信息20条

我国是出生缺陷高发国家，全国每年新增出生缺陷约90万例，相当于平均每半分钟就会有一个出生缺陷儿降生。出生缺陷危害严重，已经成为我国婴儿死亡和残疾的主要原因，既给社会带来沉重的经济负担，又严重影响家庭和谐幸福，影响国民素质提升。预防出生缺陷，提高出生人口素质，意义重大。

1、出生缺陷是指胎儿在出生前发生的结构、功能或代谢异常。有些异常出生时就能发现，有些则在出生后一段时间或者数年后才逐步显现。
2、婚前医学检查是优生优育的第一道保护屏障，近亲结婚所生育的后代患遗传病的机率更高。
3、夫妻双方在计划怀孕前的3-6月接受孕前优生检查，及时干预不良因素，可以降低出生缺陷发生的风险。
4、 男性25-35岁，女性25-29岁，是最佳生育时期，年龄越大，出生缺陷儿发生的风险越高。
5、准备怀孕妇女，孕前3个月至怀孕后3个月每天补充0.4mg叶酸可以有效预防胎儿神经管缺陷。
6、孕期注意合理膳食和均衡营养，可以降低出生缺陷发生的风险。
7、 孕期产前筛查和诊断可及时发现出生缺陷，通过终止妊娠来阻止严重致畸致死性出生缺陷患儿出生。

8、定期产前检查的好处：早发现、早治疗妊娠并发症及合并症；了解骨盆及产道是否正常，确定分娩方式，确保孕妇和胎儿的安全。

9、 孕12周内是胚胎各器官系统分化时期，对外界环境和药物较为敏感，因此，孕期，尤其是孕早期一定要在医生指导下慎重使用药物。

10、产前唐氏筛查是预防21-三体综合征（唐氏综合征）、18-三体综合征和神经管畸形的有效措施。早期唐氏筛查的时间为孕9-13+6周，中期唐氏筛查的时间为孕15-20+6周。
11、早期系统超声的时间为11-13+6周，中期系统超声的时间为20-24周，晚期系统超声的时间为32-34周，通过这三次序贯排畸检测，可以排查大部分胎儿结构畸形。

12、预产期年龄超过35岁、曾生育过染色体疾病患儿或者有多次不良孕产史的孕妇再次妊娠应行产前诊断。
13、孕前及孕期改变不良生活方式，远离高危环境，避免接触放射线和有毒有害物质，预防感染，谨慎用药，戒烟、酒、毒，远离宠物，适量运动等，可以降低出生缺陷风险因素。

14、对新生儿及婴幼儿进行听力筛查，可以早期发现永久性听力损失患儿，并在出生6个月内进行科学干预和康复训练，帮助其回归主流社会。

15、新生儿生后48-72小时，足跟采血进行新生儿疾病筛查，可以筛查出先天性遗传代谢病及内分泌疾病的可疑患儿，早期确诊、早期干预可避免智力低下、发育落后等严重不良后果。

16、婚前，孕前，孕早期各接受一次梅毒检测，发现阳性，规范治疗，可以有效降低新生儿先天梅毒患病率。

17、地中海贫血是一种常染色体隐性遗传疾病。在地中海贫血高发地区，夫妻双方应在婚前或孕前接受地中海贫血相关筛查，发现携带同型地贫基因者进行产前诊断，可以有效降低地中海贫血患儿的出生风险。

18、孕妇紧张、焦虑、抑郁情绪可诱发妊娠剧吐、流产或早产、胎儿生长迟缓或畸胎，甚至死胎等，因此要注意孕期心理的调试与保健。

19、新生儿眼病的筛查时间：出生一周内，早产儿出生4-6周或者矫正胎龄32周以上，主要筛查内容包括：外眼检查，对光刺激反应，瞳孔对光反射，瞳孔红光反射，眼底检查。

20、新生儿神经行为测定能较全面的反应大脑的功能状态，可以早期发现脑损伤引起的新生儿神经行为异常，通过早期干预，改善环境，加强训练，促进神经系统代偿性恢复等，减少伤残发生。

