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□ 陰道生產 □ 剖腹生產 □目前還無法做決定

前胎剖腹生產，這胎我可以選擇生產方式嗎?

國泰綜合醫院產科團隊02-27082121#3551

前胎剖腹產的孕婦，經醫師評估後可進行生產方式選擇者。

適用對象

生產方式簡介

目前為止，您比較想要選擇的方式是

陰道生產 剖腹生產
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媽媽，恭喜您即將進入第三孕期！您是否有考慮這一胎寶寶的生產方式呢？剖

腹產後的生產方式，分成再次剖腹產以及自然生產兩種。若您的前一胎是因為

胎位不正或是胎兒窘迫等情況而剖腹產時，此胎經過醫師評估，沒有自然生產

的絕對禁忌時，表示您可以依自己的意願，與醫師共同決定您的生產方式。

此份表單希望讓您更瞭解兩種生產方式的差異性，幫助您順利選擇剖腹產還是

想嘗試自然產。請跟著我們專業的醫療團隊，一步一步探索最適合您的生產方

式吧！

      陰道生產，就是俗稱的「自然

產」，即是經由產婦子宮收縮及產

婦用力，將胎兒從陰道生出來的過

程。待產時間會依產次及每一個人

而不同，約數小時到2天不等。整個

陰道生產住院時間約3-4天左右，會

依產婦狀況作調整。

      剖腹生產是以手術的方式切開腹

壁和子宮壁，將子宮內的胎兒取出來

的過程，並且直接清理子宮內胎盤、

羊水及胎膜等，之後再逐層縫合傷口

。剖腹生產多半採「半身麻醉」，手

術時間約1小時不等，術前需有足夠

空腹時間(緊急剖腹生產例外)，術後

需依醫師指示平躺、留置尿管，整個

剖腹生產住院時間約5至6天。
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接下來，請透過以下四個步驟來幫助您做決定

步驟一、生產方式的詳細介紹

項目

待產疼痛程度

產後疼痛程度

輔助止痛方式

生產時機

產後恢復

母體風險

新生兒風險

費用

剖腹產後嘗試自然產 計畫性再次剖腹產

疼痛較嚴重

會陰傷口疼痛較輕微

無痛分娩(視情況)

生產時間較不固定

恢復較快

健保給付。

無待產疼痛

腹部傷口疼痛較明顯

術後止痛

生產時間較固定

恢復較慢

如符合健保適應症，則健保給付，

如不符則需為自費剖腹產。

子宮破裂機率：

較高(4.6/1000)

子宮切除機率：較高(1.9倍)

輸血機率：較高(1.7%)

子宮感染機率：較高(2.9%)

死亡率：較高(1.1-1.3/1000）

新生兒缺氧缺血性腦病變：

較高(0.08%)

入住加護病房：較高(1.9倍)

暫時性呼吸過快：較低(3.6/100)

子宮破裂機率：

較低(0.26/1000)

子宮切除機率：較低

輸血機率：較低(1.0%)

子宮感染機率：較低(1.8%)

死亡率：較低(0.5-0.6/1000)

新生兒缺氧缺血性腦病變：

較低(<0.08%)

入住加護病房：較低

暫時性呼吸過快：較高(4.2/100)
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步驟二、影響您選擇生產方式的原因有什麼？影響的程度為何？

步驟三、對於上面所提供的資訊，您是否更清楚生產方式的差別呢？

請參考下列題項，勾選您在意的程度，以下的表格共有8題，0分代表非常不在意，

5分代表非常在意，請依下列考量項目您在意的程度勾選分數。

考量項目
非常

不在意

非常

在意

如果這個理由對您非常重要

將由醫療人員與您討論

預先知道生產的時間

待產及生產時的疼痛

生產後的疼痛

產後恢復的時間

生產併發症及安全性

寶寶健康

生產方式的改變

其他，請說明：

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

0   1   2   3   4   5

1.一旦我這一次選擇剖腹產後陰道生產，最後就一定是陰道生產，不會轉成剖腹生產

□對   □不對   □不知道

2.一旦我這次再選擇剖腹產，下一胎就不能自然產

□對   □不對   □不知道

3.剖腹生產比自然生產恢復的快

□對   □不對   □不知道

4.對新生兒的暫時性呼吸過快來說，剖腹產比較安全

□對   □不對   □不知道
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完成以上評估後，您可以列印及攜帶此份結果與您的主治醫師討論

步驟四、您現在確認好生產方式了嗎？

我了解統計的資料僅供參考，實際上會視每個媽媽的狀況（如先前有過自然產、

胎兒大小、產道結構、體力、年紀⋯等等）而有所不同。對於以上兩種生產方式

的風險及好處我都知悉並瞭解，我決定選擇：（下列擇一）

□陰道生產，原因是：

□剖腹生產，原因是：

□目前還無法做決定，原因是：

□我想要再與主治醫師討論

□我想要再與其他人(包含配偶、家人、朋友或第二意見提供者⋯)討論我

的決定

□對於以上生產方式，我想要再瞭解更多，我的問題有：

□其他：
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