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张长英，主任医师，新昌县人

民医院产科主任。1991年参加工

作，一直从事妇产科临床工作，2006

年开始从事产科临床工作，曾赴浙江

大学附属妇产科医院进修，2015年

赴美国哥伦比亚大学纽约长老会医

院访问学习。擅长妇产科常见病、多

发病、产科合并症、疑难病例的诊治

和产科各项手术，具有丰富的临床经

验，尤其在产科急、危、重症的抢救和

新生儿复苏上具有较高的学术造诣

及临床经验。

问：什么是无痛分娩？
答：“无痛分娩”在医学上其实叫

做“分娩镇痛”，是使用各种方法使分

娩时的疼痛减轻。分娩镇痛可以让准

妈妈们不再经历疼痛的折磨，减少分

娩时的恐惧和产后的疲倦，让她们在

时间最长的第一产程得到休息，当宫

口开全时，因积攒了体力而有足够力

量完成分娩。

问：无痛分娩真的不痛吗？
答：无痛分娩并不能做到完全

无痛。无痛分娩在医学上称为“分

娩镇痛”，其目的是有效缓解产痛，

而不是让产痛消失。分娩镇痛主要

作用是利于增加子宫血流，减少产

妇因过度换气而引起的不良影响。

无痛分娩的方法有很多种，陪伴分

娩、水中分娩都可以纳入分娩镇痛

的范畴，还有笑气吸入镇痛等，但这

些方法的镇痛效果并不非常明显。

目前应用最多、最好的方法就是硬

膜外麻醉镇痛。但即使是这种方法，

镇痛效果也可能不完善，且由于每

个人对疼痛的敏感程度不一样，在

使用过程中不一定就一点痛感都没

有。但不可否认的是，无痛分娩在

实际生产过程中能在很大程度上缓

解分娩的疼痛。

问：无痛分娩有什么好处呢？
答：1.安全。无痛分娩常用硬膜

外麻醉，医生在分娩妈妈的腰部硬膜

外腔放置药管，药管中麻醉药的浓度

大约相当于剖宫产的十分之一或更

少，即淡淡的麻醉药，是很安全的。

2.方便。准妈妈可以通过已经

放置的药管给药，在胎膜没有早破

情况下可以带着药管活动。

3.药效持久。大约在给药十分

钟后，准妈妈就感觉不到子宫收缩

的剧烈疼痛了，或能感觉到的疼痛

就好似来月经时轻微的腰痛，直至

分娩结束。

4.适合人群广。大多数准妈妈

都适合无痛分娩。

5.不用进手术室。无痛分娩的全

过程是由产科和麻醉科医生共同合

作完成的，正常的无痛分娩在产房中

即可进行，无需进入手术室操作。

问：采用无痛分娩后还需要用
力生产吗？

答：现在所用的镇痛药是一种

“感觉与运动分离”的神经阻滞药，

它选择性地阻断产妇痛觉的传导，

而运动神经不受影响。分娩期间，产

妇完全活动自如，腹肌收缩和子宫

收缩均保持正常。而且，产妇疼痛缓

解后，精神完全放松，全身不再翻滚

扭动，有利于产妇在医师的指导下

用力，宫口开放也就更加容易，因而

加速了产程的进展。

问：无痛分娩有副作用吗？
答：无痛分娩虽好，却并不是人

人都适合的。有阴道分娩禁忌症、麻

醉禁忌症、凝血功能异常者，不可使

用这种方法。有妊娠并发心脏病、药

物过敏、腰部有外伤史的准妈妈则

应向医生咨询，由医生来决定是否

可以进行无痛分娩。无痛分娩的确

存在如暂时性的发抖、低血压、呕吐

等不适，但这些不适都不会很严重，

短时间内就可以自然消失，并不会

对产妇身体造成太大的影响，也没

有不良后果。而头痛、腰酸背痛、感

染、抽筋、药物过敏或麻醉止痛不全

的情况则较少发生。

实行无痛分娩是以维护母子安

全为最高原则的，无痛分娩在满足以

下原则后才会被使用：首先对产程无

不良影响或加速产程，其次对产妇和

胎儿不良作用小，还有药物起效快，

作用可靠，给药方法简便。
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无痛分娩健康指导

新昌卫计

通讯员 杨萍萍

为解决“看病难、看病贵”问题，

我县合理配置医疗资源，积极构建

分级诊疗新格局，通过县级医院与

基层医疗机构构建“利益共享”和

“信息共享”的“双纽带”，推动建立

同城化医联体服务模式，逐步建立

群众首诊到基层、逐级转诊的看病

就医新模式。

推行责任医生签约
建立分级诊疗制度，基层首诊

是关键。我县通过责任医生式服务

模式，对群众健康实行连续性、责任

式的管理，让责任医生和基层医疗

机构成为群众健康的守门人。

责任医生签约工作一直是我县

卫生计生重点工作。2016年，我县

共签约居民 107165人，规范签约人

数 100492人，其中 60岁以上老年

人签约 70071人，慢性病人签约

41032人。羽林街道社区卫生服务

中心、南明街道社区服务中心创建

成为浙江省责任医生签约服务示范

点。今年一季度，全县全科医生（乡

村医生）签约 104257人。

建立分工协作机制

建立就医新秩序，需要各部门

及医疗卫生机构分工协作，建立相

对稳定且紧密衔接的双向转诊渠

道。

2016年底，我县制定出台《关

于城乡居民基本医疗保险分级诊疗

工作若干规定的通知》，明确了门

诊、住院双向转诊医疗待遇问题及

双向转诊执行标准和转诊程序。通

过分级诊疗平台，医生可以调阅病

人的诊断信息、医嘱信息、社区健康

档案信息、检验检查数据等；通过远

程诊断网络，县级医院可向基层医

疗卫生机构提供远程会诊、远程培

训，以及远程病理、影像、心电图诊

断等。上下联动将固定化的医疗资

源转变成为上下互联的资源共享，

既合理利用了医疗资源，也极大减

轻了患者的看病负担。今年一季度，

我县基层医疗机构通过分级诊疗平

台上转住院病人 164人次，影像会

诊 330例，心电诊断会诊 267例。

加快医联体建设
医疗卫生机构服务能力提升是

建立分级诊疗制度的基础。我县以

医联体为载体，建立上下联动机制，

全面提升各级医疗卫生机构的综合

服务能力，为分级诊疗制度的落实

奠定坚实基础。

今年 1月，七星医院作为人民

医院七星院区全面投入使用，在实

行人民医院同质医疗服务的同时，

七星医院承担的 5.2万户籍人口和

1.5万流动人口的公共卫生工作同

步推进，“一院两制”模式正在进一

步理顺。今年，县人民医院和回山镇

卫生院、中医院和新康医院新组建

成同城化医联体。同城化医联体将

做到精准帮扶，打造一联一品，羽林

街道、儒岙镇、大市聚镇、回山镇卫

生院在人民医院帮扶下，大力发展

以肺科、肿瘤和血液等为主的全科

医疗；新康医院、澄潭镇、镜岭镇、梅

渚镇卫生院在中医院帮扶下，大力

发展以中医药特色为主的全科医

疗。

今年一季度，同城化医联体卫

生院门诊就诊人次为 79877人次，

同比增长 1.9%；门诊业务收入为

750.8万元，同比增长 1.6%；门诊均

次费用 93.99元，同比下降 0.3%。县

级专家坐诊 128人次；业务培训 15

场，培训 163人次；业务演练 4场，

参加演练 90人次。

基层首诊 双向转诊

分级诊疗让群众看病更方便
通讯员 章闻闻

日前，我县举行第四期新生

儿复苏培训班，邀请绍兴市妇幼

保健院新生儿科专家蒋叶均主任

医师进行授课，全县共 108位医务

人员参加培训，并在会后参加了

相关内容的理论测试。

培训专家通过选取案例，结

合临床诊治和复苏流程，一步步

分析问题与对策，将整个复苏过

程融入对案例的分析中，使参会

人员进一步掌握新生儿复苏技术

理论知识，并就新生儿窒息复苏

概述和复苏原理、复苏步骤、正压

通气、胸外按压、气管插管、药物使

用、复苏药物应用、特殊情况处理、

早产儿复苏等方面进行了深入讲

解，还现场进行了新生儿胸外心脏

按压、气囊面罩的使用等项目的操

作演示。

新生儿窒息是导致全世界新

生儿死亡、脑瘫和智力障碍的主要

原因之一。通过反复开展新生儿

复苏培训，将帮助医务人员快速准

确地掌握新生儿窒息复苏技术的

最新技术，尽可能地避免和减少并

发症的发生，对降低我县新生儿窒

息的发生率、死亡率和伤残率有着

重要意义。

第四期新生儿复苏培训班开班

通讯员 王巧英

日前，我县 2017年度上半年

围产儿死亡暨 0-5岁儿童死亡评

审会在县妇计中心召开。全县围

产、儿童保健协作组成员暨相关工

作人员参加会议。

会上，与会专家就我县 2016

年 10月至 2017年 3月报送的 3

例死胎和 3例早期新生儿死亡案

例进行了讨论，并针对每例个案的

孕期保健、产时情况、新生儿疾病

评估、治疗及转诊抢救经过等方面

进行了具体分析，深入总结反思，

找出薄弱环节，明确死亡原因，做

出评审结论并提出切实可行的改

进建议。

会议还对孕期保健中存在的

不足和缺陷进行了重点讨论，特别

对创造条件可以避免的死亡进行

了深入分析，并提出干预意见，强

调要加强孕期健康宣教和自我监

测，确保发现异常时能及时就诊；

要加强新生儿窒息复苏培训工作，

提高新生儿窒息复苏抢救成功率；

要进一步提高孕产妇系统管理率，

加大高危孕产妇筛查力度，提高辅

助检查质量，积极推进产前筛查与

产前诊断，降低新生儿死亡率。

此次评审会，将对降低我县孕

产妇及新生儿死亡率起到积极的

促进作用。会议还就二孩政策实施

后妇幼健康工作面临的挑战提出

了具体工作要求，为今后一个时期

全县妇幼健康服务水平进一步提

高明确了方向。

上半年度围产儿死亡评审会召开

通讯员 邱永平

昨日，县卫生监督所在县卫计

局报告厅召开公共场所卫生工作

会议，全县 900多家公共场所的业

主分批参加会议。

会上，县卫生监督所所长杨槐

强传达了上级关于公共场所卫生

监督工作的要求，并部署了今年我

县公共场所主要工作。会议强调，

要开展“双随机”监督执法工作，全

面完成国家、省级抽检任务；开展

示范街、示范店创建工作，力求以

点带面，全面提升我县公共场所卫

生质量。各公共场所要按规定做好

场所及公共用品用具的自检工作，

检测结果进行公示，同时县卫生监

督所将对公共场所不定期进行抽

检。要做好国家卫生县城、文明县

城的创建工作，各公共场所业主要

学习法律法规及卫生知识，提高自

身管理水平，积极做好场所的卫生

与安全工作，防止各类突发公共卫

生事件的发生。会上，相关专业人

员还就相关卫生法律法规及“双随

机一公开”进行了解读。

新昌县2017年公共租赁住房
保障租赁补贴年审受理公告

根据我县住房保障工作部署，即日起开
始公共租赁住房保障租赁补贴年审申请，公
告如下：

一、年审条件：
1.户籍条件：申请人在申请公告之日前

持有本县非农户口满 3年及以上，且实际居
住在本县范围；

2.经济条件：申请家庭为低保户或人均
年收入低于 37636元；

3.住房条件：3人及 3人以下户无房或住
房面积低于 45平方米，3人以上户人均住房
面积低于 15平方米，且申请公告之日前 5年
内无县域范围内房产转入信息。

4.其他条件：申请家庭无机动车辆（不含
残障车、摩托车、小型普通客车、轻型普通货
车）。

二、申请须出示证件：申请人身份证、户
口本、结婚证。

三、注意事项
1.受理期限：2017年 5月 3日至 2017年

6月 9日。
2.受理地点：新昌县住房和城乡建设局

二楼住房保障科。
3.联系电话：0575-86335593。

新昌县城镇住房保障工作领导小组办公室
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出 售
塔山村附近工业用地七亩，

手续齐全。电话：13858499088

招 聘
花草修剪小工 2人。
电话：13735255786

房屋出租
上三道口新昌收费站旁，一

楼 900m2，二、三楼各 1550m2，适
宜大型休闲娱乐、球类及办学、仓
库、厂房等。设施齐，价格低。电
话：13758503558

厂房出租出售
塔山、上礼泉、梅渚各 5000m2

可分割。南岩高新园区工业用地 5
亩转让。电话：13967591258

出 租
大市聚工业区 4000m2厂房出

租，可分割。
电话：13806766976

招 聘
新昌县新闻信息传播中心招

投递员若干名。男女不限。
电话：13857579056

招 商
华翔大厦因结构调整，商场

一楼约 200多平方米场地对外招
商。电话：86048812、13587340909

厂房出售
青山工业区，占地 2000M2，建筑面

积 3200M2，三证齐全，独门独户，位置
好。13806766007俞

别墅出售
龙源一品三联别墅面积 428

M2，花园面积 200M2，靠近会所，位
置好。15258564258蔡女士

公共场所卫生工作主要任务确定

4月 25日是第 31个全国儿童预防接种宣传日，县疾控中心与新康医

院针对不同人群，以广场科普宣传、健康知识讲座、接种点现场咨询等形

式，向民众、育龄人员、宝爸宝妈们宣传儿童免疫规划及疫苗针对性传染

病防治知识等。 （通讯员 李萍 摄）

“全国儿童预防接种日”宣传活动举行


