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优生优育中实施孕前优生健康检查联合婚前检查的临床价值 

王芝千，王慧禹，邵长辉 

北京市海淀区妇幼保健院  北京 

【摘要】目的 探析优生优育中实施孕前优生健康检查联合婚前检查的临床价值。方法 回顾性分析 2021
年 6 月~2022 年 6 月到本中心检查的 540 对待孕夫妇体检资料，根据预约体检类型分成两组，对照组 270 对

进行婚前检查，观察组 270 对进行孕前优生健康检查+婚前检查，比较两组的配合落实情况、孕产知识掌握

率、常见疾病发生率。结果 观察组的配合落实度高于对照组，孕产知识掌握率高于对照组，常见疾病发现

率发生率均高于对照组，对比有统计学意义（P<0.05）。结论 孕前优生健康检查联合婚前检查有利于提高

优生优育政策的实施，值得临床提高。 
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Clinical value of pre pregnancy eugenics health examination combined with premarital  

examination in eugenics 
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【Abstract】Objective: To explore the clinical value of pre-pregnancy health examination in prenatal birth 
and prenatal examination. Method: retrospective analysis from June 2021 to June 2022 to the center of 540 
pregnant couples physical examination data, according to the appointment examination type is divided into two 
groups, control group 270 for premarital examination, observation group 270 for pregnancy eugenics health check 
+ premarital examination, compare two groups with the implementation, pregnancy knowledge mastery rate, the 
incidence of common diseases. Results: The observation group was higher than the control group, the mastery rate 
of pregnancy and birth knowledge was higher, and the common disease detection rate was higher than that of the 
control group, and significantly compared (P <0.05). Conclusion: Pre-pregnancy health examination is conducive 
to the implementation of prenatal and prenatal care policy and deserves clinical improvement. 
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“优生优育”是我国的基本国策，其目的是保证

新生儿的出生质量，有利于改善我国人口结构，保

持我国人力资源禀赋优势。虽然医疗事业的进步与

发展，新生儿的出生质量得到极大改善，但相关数

据显示，自从我国强制婚检的规定被取消后，加之

育龄夫妇对孕前优生健康检查及健康教育的重视程

度不够，新生儿出生缺陷情况逐渐增多，给家庭和

社会带来巨大压力[1]。孕前优生健康检查旨在通过

对育龄备孕夫妇进行妊娠风险因素，如遗传因素、

环境因素、夫妇双方的年龄、患病及用药情况、生

活习惯等进行筛查及针对性干预， 降低不良妊娠

结局的发生率，减少胎儿缺陷发生率[2]。因此，降

低新生儿出生缺陷、提高出生人口素质，重视孕前、

婚前检查，有重要的临床意义。本次研究将回顾性

2021 年 6 月~2022 年 6 月到本中心检查的 540 对待

孕夫妇体检资料，其中 270 对待孕夫妇联合婚前检

查与孕前优生健康检查，与单独接受婚前检查的待

孕夫妇进行比较，对其临床价值进行深入研究，内

容如下。 
1 资料与方法 
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1.1 一般资料 
回顾性分析 2021 年 6 月~2022 年 6 月到本中

心检查的 540 对待孕夫妇，对照组：270 对，男 135
名，女 135 名，年龄 22~45 岁，平均（26.34±5.27）
岁。高中文化 186 对，大专文化 48 对，本科以上文

化 36 对。观察组 270 对，男 135 名，女 135 名，年

龄 23~46 岁，平均（26.13±5.33）岁。高中文化 192
对，大专文化 45 对，本科以上文化 33 对。两组一

般资料比较无统计学意义（P>0.05）。 
1.2 方法 
对照组进行婚前检查，观察组进行婚前检查+孕

前优生健康检查。 
（1）婚前检查 
提供相关文件证明，用以证明夫妇之间不存在

亲属关系；调查夫妇是否存在遗传病史、精神病史

以及性病史等；调查夫妇的吸烟史、生活习惯、生

育能力以及生活习惯等基本情况；调查男性的性功

能情况和女性月经情况；检查男性的阴茎硬结、包

茎以及睾丸等情况，并且也需检查女性的子宫发育

是否正常、月经量和时间是否正常等情况；对夫妇

进行血样、肝功能以及尿液等常规检查。 
（2）孕前优生健康检查 
检查夫妇的基本情况调查，如心率、血压、血

糖、体重、身高等，接受内科和外科的各项检查，

同时重点听诊心脏功能；对肾功能、甲状腺功能以

及提取阴道分泌物进行实验室检查。病毒筛查十分

必要，主要筛查项目包括风疹病毒、巨细胞病毒、

弓形虫 等，同时也需接受妇科 B 超检查；以宣传手

册、组织专家讲座等形式开展孕前健康教育工作，

对夫妇讲解各方面的健康知识，包括孕前保健方面、

新生儿保健方面、孕期营养方面等；在孕前阶段对

夫妇进行干预能够降低新生儿缺陷的发生概率，在

健康教育中可以了解到很多孕前知识，如合理营养、

孕前保健、遗传咨询、补充叶酸、最佳生育年龄、

孕前合理用药、预防感染、戒烟戒酒以及预防放射

性有毒有害物质的接触。 
1.3 判定标准与观察指标 
优生检查配合落实情况[3]，完全落实：完全了

解优生检查的内容，检查过程积极性和配合度较高；

基本落实：对优生检查内容一知半解，但仍配合完

成检查；未落实：对优生检查内容不理解，也不配

合完成检查。落实度 =( 完全落实+基本落实 ) /本
组对数×100%。孕产知识掌握情况是两组待孕夫妇

对相关孕产知识的掌握，包括遗传病掌握、孕期保

养掌握、产期保健掌握、新生儿护理掌握等 4 个方

面，每项 25 分，总分 100 分，全面掌握 90 分以上，

基本掌握 65~89 分、未掌握低于 64 分，总掌握率=
（全面掌握+基本掌握）/本组对数×100%[4]。统计

两组的各种疾病疾病检出率。疾病检出包括指定传

染 病、严重遗传疾病、内科疾病、生殖系统疾病等； 
1.4 统计学处理 
以 SPSS 19.0 完成计算，计数资料进行ꭓ2检验且

%表示，计量资料进行 t 检验且（(x±s）表示，若

P<0.05 则有统计学意义。 
2 结果 
2.1 配合落实情况 
观察组 270 对待孕夫妇中完全落实 174 例、基

本落实 81 例、未落实 15 例，分别占 64.4%、

30.0%、5.6%；对照组中完全落实 78 例、基本落实

102 例、未落实 90 例，分别占 28.9%、37.8%、

33.3%，观察组的落实度 94.4%（255/270）高于对照

组 66.7%（180/270），有统计学意义（P<0.05）。 
2.2 孕产知识掌握情况 
观察组中完全掌握 270 例、基本掌握 72 例、未

掌握 18 例，分别占 66.7%、26.7%、0.67%；对照组

中完全掌握 102 例、基本掌握 66 例、未掌握 72 例，

分别占 37.8%、24.4%、26.7%，观察组的孕产知识

掌 握 率 93.3% （ 252/270 ） 高 于 对 照 组 62.2%
（168/270），有统计学意义（P<0.05）。 

2.3 两组检查落实率及疾病检出率比较 
观察组中发现精索静脉曲张 20 例、包茎 10 例、

睾丸发育不良 3 例，克氏征 1 例，盆腔炎 9 例、卵

巢囊肿 6 例、子宫发育不良 4 例、子宫肌瘤 6 例，

乙肝大三阳 8 例，检出率为 24.81%（67/270）；对

照组中发现精索静脉曲张 25 例、包茎 12 例、睾丸

发育不良 1 例，盆腔炎 1 例，乙肝大三阳 5 例，子

宫发育不良 0 例、子宫肌瘤 0 例，卵巢囊肿 0 例，

检出率为 16.29% （ 44/270 ），有统计学意义

（P<0.05）。 
3 讨论 
我国是一个人口大国，相比其他国家人口基数

相对较大，会给国家造成一定的负担，并且对居民
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的生活水平提升也会产生阻碍。我国为了减慢人口

生长的速度，提高出生人口质量，根据国情推出优

生优育基本国策，以减轻社会经济负担，提升总体

生活质量[5]。因大多数人受到传统观念的影响对优

生优育的内容一知半解，尤其体现在偏远地区人群，

这对于优生优育政策的执行效果和推广产生影响，

由于不了解婚姻知识、优质生育知识，导致婚姻质

量降低，出现孕产妇并发各种疾病、新生儿出生缺

陷率增高等情况，不仅影响下一代的人口质量，也

加重家庭经济负担。基于以上情况，应当向待产待

婚夫妇普及相关结婚生育知识，摆正婚姻观念，加

强其对婚姻的重视程度，减少对婚后生活的影响。

婚前检查是待婚男女在结婚之间接受相关体检，了

解自身的身体情况，主要涉及遗传病检查和生殖器

官检查，检查的目的是查看是否存在染性疾病，是

否伴有家庭遗传病史，是否存在生殖器官畸形，从

而确保男女方面生育能力正常，不影响婚后生活[6]。

孕前优生健康教育针对的教育对象是备孕夫妇，需

要检查或筛查的项目比较全面，如血型、体格检查、

病史询问、健康教育、血糖、血常规、尿常规、乙

肝等检查以及病毒筛查，保证胎儿的身体健康。上

述宣教内容可以促使待孕夫妇进一步深入了解相关

知识，提升结婚和生育的质量，利于婚后生活的良

好发展。 
本次研究结果显示，观察组的落实度 94.4%高

于对照组 66.7%，掌握率 93.3%高于对照组 62.2%，

这说明优生优育中应用孕前优生健康检查与婚前检

查联合方法能够增加优生检查配合落实情况，提高

待产夫妇对孕产知识的掌握程度，且可以增加生殖

器官疾病发现率。分析原因：在围婚期进行保健指

导，在婚前讲解相关优生优育的知识，尤其是遗传

知识内容，避免近亲结婚，降低新生儿疾病率。鼓

励接受婚前检查，能够及时发现隐藏疾病，便于实

施治疗救治，保证身体健康。通过病史检查结合遗

传分析，可以预防发生新生儿畸形，利于优生优育

计划的发展。婚检结果对备孕计划的开展也起到了

重要的作用。据了解，最佳生育年龄中男性为 25~35
周岁，女性为 23~30 周岁，一年当中 5~6 月份是最

佳受孕时间，良好的外界环境和应季果蔬对于孕妇

的健康和胎儿的发育均产生有利影响[7]。在怀孕期

进行预防保健，告知家属和孕妇用药需遵医嘱严格

执行，乱用药物可能会大致胎儿畸形。孕妇在怀孕

期间机体抵抗能力降低，容易受到流感传染或者因

气候影响生病，不利于胎儿的正常发育，容易发生

流产、早产、难产等情况[8]。在了解相关知识后，

需要明白为孕妇创造良好生活环境的重要性，同时

也需要加强孕期饮食指导，调整合理的饮食结构，

保持愉悦情况，进而降低对孕妇和胎儿的影响[9]。

本次研究结果中，观察组的生殖器官疾病检出率

24.81%高于对照组 16.29%，提示通过 B 超检查可以

检出女性生殖疾病，保障婚前女性健康，减少新生

儿缺陷疾病的发生，提高生育质量。在男性生殖器

官检查中，精索静脉曲张、包茎、睾丸发育不良的

检出率较高，可见在临床中其发病率也比较高，会

严重影响生育状况，需要及时接受相应的治疗，从

而保证生育质量[10]。在女性生殖器官检查中，孕前

优生健康检查增加了妇科 B 超检查，提高了盆腔炎、

卵巢囊肿、子宫发育不良、子宫肌瘤的检出率，通

过对疾病进行治疗后，能够降低新生儿缺陷，对提

升结婚、生育质量起到一定作用。 
综上所述，随着优生优育政策的有效实施和大

力推广，孕前优生健康检查联合婚前检查有利于提

高优生优育政策的实施，增加优生检查配合落实情

况，提升公民整体素质，增加生殖器官疾病的筛查，

降低新生儿缺陷发生率，减轻国家负担，值得临床

提高。 
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