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唐山市开展孕产妇及新生儿 

和 5岁以下儿童死亡评审工作会议通报 

为全面提高产科和新生儿及儿科医疗保健，降低孕产妇及新

生儿和 5岁以下儿童死亡率，准确掌握我市孕产妇及新生儿和 5岁

以下儿童死亡情况及死亡原因，为行政部门工作政策的制定提供客观

依据，唐山市卫生局邀请相关专家于 2011年 3月 15日开展了市

级孕产妇及新生儿和 5岁以下儿童死亡评审工作会议，此次评审

除评审专家外, 各县（市）、区卫生局主管妇幼卫生工作的科长、妇

幼保健机构主管院长参加了会议，死亡病例涉及的经治医师参加会议

并汇报了病例。 



评审会议分为 2部分进行，上午进行新生儿及 5岁以下儿童评审；

下午进行孕产妇评审。评审中各位专家本着尊重科学、尊重事实的态

度客观的分析了每例死亡病例，明确死因，找出诊治过程中存在问题，

与经治医生讨论，使此次会议收效显著。 

此次评审中共评审新生儿死亡病例 6例，其中创造条件可避免死

亡 5例，不可避免死亡 1例；5岁以下儿童（不包括新生儿）死亡病

例 6例，全部属于不可避免死亡；孕产妇死亡病例 8例，其中不可避

免死亡 5例，创造条件可避免死亡 3例。 

新生儿死亡评审中发现县区级医疗保健机构存在资源不足，医疗

设备不能到位，抢救条件差，不能很好的完成抢救 4例，对于高危孕

产妇及高危新生儿管理存在疏漏，不能及时发现问题并转诊 3例，其

它包括医疗保健人员知识技能水平有待提高。5岁以下儿童死亡评审

中发现所有 6例病例全部是农村户口，在送到医院时，病情危重，抢

救困难，说明家长对相关卫生保健知识缺乏或存在家庭资源不足而出

现延误送医院的情况。孕产妇死亡评审中发现县（区）级医院医疗条

件、资源等有限，个人、家庭保健意识差导致死亡。 

针对评审中发现的问题结合我市实际，提出相应干预措施： 

一、针对新生儿情况：要重视孕期保健及高危新生儿管理减少早

产及新生儿死亡发生。避免不必要的剖宫产手术降低出生窒息发生。

加强助产机构产、儿科医师窒息复苏技能的培训，以提高新生儿窒息

抢救能力，减少出生窒息的死亡和残疾儿的发生。重视县（区、市）

级医院的产科及儿科建设，建议配备急救设备如新生儿窒息抢救的呼



吸机等；更新产科服务理念、提高自然分娩减少剖腹产率，配齐抢救

时必需的药品切实提高产科质量和新生儿救治水平。 

二、针对 5岁以下儿童：今后应加强区县级及基层医务人员危重

症抢救知识的培训，具备一定的抢救能力，提高诊治水平和及时转诊

重要性的认识。二、深入开展健康教育，提高家长及儿童自我保健意

识和利用卫生服务的能力。我们将在农村大力推行“全国亿万农民健

康促进行动规划”，在城市进一步搞好社区卫生服务，研究和探讨健

康教育的适宜内容、有效途径和实现方法。通过健康教育，普及妇幼

保健知识，倡导健康文明的生活方式和行为方式，树立正确的健康观

念，引导群众养成良好的卫生习惯，提高自我保健意识和利用卫生服

务的能力。 

三、针对孕产妇情况：继续建立、健全、完善三级保健网络，加

强早期筛查高危并对高危妊娠的监护管理及评分工作，提高对高危孕

产妇就地及时治疗、抢救和及时转诊能力，继续加大健康教育宣传力

度，提高孕产妇及家庭的自我保健意识，对合并不宜妊娠疾病的孕产

妇及早终止妊娠，以防并发症的发生。 继续加强产科专业技术人员

知识培训，尤其对产科急症的早期识别、诊断和处理。继续加强高危

孕产妇管理和危重症抢救管理工作，在市、县级医疗机构产科均应建

立院内外一体化的产科急救绿色通道。 借助项目优势，“降消”项目

和农村孕产妇住院分娩补助项目，提高住院分娩率，降低孕产妇和新

生儿死亡率，保障母婴安全；同时改善基层妇幼卫生工作，增强妇幼

保健能力，提升农村医疗卫生服务整体水平。 


