妇产科学复习资料
单项选择题

（）1、引起早期自然流产的最常见原因是：

A、免疫功能异常          B、胚胎或胎儿染色体异常          C、甲状腺功能减退
D、强烈应激              E、子宫粘膜下肌瘤
（）2、某孕妇，停经3+月，自觉腰酸、阴道少量间断性流血20+天，无腹痛，早孕反应不明显，检查；阴道内少量褐色分泌物，宫口闭，子宫＜停经月份，质地偏硬，应考虑为；

先兆流产     B、不全流产     C、稽留流产     D、难免流产     E、习惯性流产

（）3、根据上述病例，为明确诊断，首选的辅助检查是；

血常规+CRP测定              B、血孕酮测定+B超         C、血 HCG 测定     

D、血 HCG 测定+B超            E、凝血功能检查
（）4、某孕妇，平素体健，现妊娠 34周+2d ，2次测量血压为 145 / 96 mmHg，148 / 98 mmHg，尿蛋白 0.4g/24小时，下肢水肿（+），血小板 100×109/L，应诊断为：

           A、子痫前期             B、妊娠合并慢性高血压         C、早发型重度子痫前期

D、妊娠期高血压         E、慢性高血压并发子痫前期

（）5、欲了解妊娠期高血压疾病患者肾功能受累的程度，最简便的检查方法是：

血常规    B、尿常规     C、肝功能     D、眼底检查     E、肾功能+尿酸
（）6、针对妊娠期高血压疾病的基本病理生理变化，首选的药物治疗是：

A、拉贝洛尔    B、硝普钠     C、硫酸镁     D、地西泮     E、硝苯地平 

（）7、28岁已婚妇女，停经50天后出现阴道少量流血伴右下腹隐痛，今晨起床时突然右下腹撕裂样疼痛。检查：血压90/60mmHg，面色苍白，下腹稍膨隆，右下腹压痛明显，肌紧张不明显，叩诊移动性浊音（+），PV：阴道少量暗红色血液，阴道后穹隆稍饱满，有触痛，宫颈举痛（+），子宫稍大稍软、无压痛，右侧附件触及压痛包块，边界不清，尿妊娠试验（+），该病例最可能得诊断是：
A、不全流产                   B、急性阑尾炎脓肿形成         C、右侧黄体破裂   

D、右侧卵巢肿瘤蒂扭转         E、右侧输卵管妊娠破裂 
（）8、针对上述病例，为明确诊断首选的检查是：

A、 阴道后穹隆穿刺            B、B超检查            C、诊断性刮宫   

D、血常规+CRP检查            E、宫腔镜
（）9、针对上述病例，紧急处理是：

A、快速补充平衡液        B、快速输入浓缩红细胞       C、纠正休克的同时剖腹探查   

D、使用广谱抗生素         E、急查血HCG，根据结果决定治疗方案
（E ）10、下列何项不是 HELLP综合征对母儿的影响结果：

            A、胎盘早剥                 B、前置胎盘             C、产后出血  

D、死胎、死产、早产         E、胎儿生长受限  
（）11、经产妇，G3P1孕36周，夜间睡眠中发现少量阴道流血，无腹痛，否认有腹部外伤史，入院时检查血压、脉搏均正常，无宫缩，阴道少量流血，胎心、胎位正常，B超检查：胎盘附着于子宫下段，边缘距离宫颈内口＜ 2cm，应首先考虑为：

A、先兆临产                 B、完全性前置胎盘         C、部分性前置胎盘    

D、低置胎盘                 E、边缘性前置胎盘

（）12、TORCH综合征患者在血清学检测中如发现特异性抗体IgG(-)，IgM(+)，说明患者为：

A、近期感染     B、既往感染     C、原发感染     D、继发感染      E、复发感染
（）13、32岁妊娠合并心脏病患者，最易发生心衰的时间在：

            A、妊娠24~26周            B、妊娠26~28周          C、妊娠28~30周

D、 妊娠30~32周           E、妊娠32~34周

（）14、协调性宫缩乏力在处理时应首先：

静滴缩宫素                   B、人工破膜            C、鼓励进食及大小便              

D、排除头盆不称或胎位异常        E、消除紧张情绪，指导休息，必要时应用镇静剂
（）15、26岁初产妇，妊娠40周，规律宫缩8小时，检查：髂棘间径25cm，髂嵴间径27cm，骶耻外径19cm，坐骨结节间径7cm，胎位LOA，胎心132次/分，检查宫口开大4cm ，胎头“0”，3小时后产妇呼叫疼痛难忍，检查宫缩45秒/1~2分钟，胎心102次/分，脐平出有一环状凹陷，子宫下段压痛明显，肛查宫口开大4cm ，胎头“0”，目前应诊断为：

A、协调性子宫收缩过强            B、先兆子宫破裂       C、子宫强直性收缩
D、不协调性子宫收缩过强          E、Ⅲ 度胎盘早剥

（）16、根据上述病例，产妇产程受阻的主要原因是：

A、骨盆入口平面狭窄        B、骨盆出口平面狭窄         C、骨盆三个平面狭窄

D、扁平骨盆                E、漏斗骨盆

（）17、关于妊娠合并病毒性肝炎的处理正确的是：

            A、非重型肝炎在孕早期可终止妊娠           B、重型肝炎在护肝的同时阴道分娩

            C、产时、产后预防产后出血                 D、产后禁止母乳喂养，减少母婴传播

            E、产后不哺乳者可用雌激素回乳

（）18、下列子宫颈病变需要手术治疗的是：
A、子宫颈柱状上皮异位          B、子宫颈腺囊肿       C、子宫颈肥大 
D、子宫颈息肉                 E、子宫颈黏膜炎  

（）19、某女48岁，发现下腹部包块伴月经量增多三年余，B超显示子宫增大如孕4+月大小，形态不规则并有多个低回声区，诊断应首先考虑：

子宫腺肌症                B、子宫肌瘤             C、盆腔炎性疾病   

D、异常子宫出血              E、子宫内膜癌
（）20、关于子宫肌瘤错误的是：

A、多见于30-50岁女性              B、黏膜下肌瘤易形成蒂，被挤入阴道      

C、肌壁间肌瘤占60%~70%           D、红色样变多发生在妊娠期或产褥期         

E、浆膜下肌瘤常伴坏死、感染，导致大量脓性白带

二、多项选择题

（）1、下列哪些不能确诊胎膜早破的是：

A、孕妇主诉有较多的液体从阴道流出            B、肛诊感前羊水囊不明显

C、阴道窥器检查见阴道流液中混有胎脂          D、阴道PH值为6.5          

E、阴道液涂片可见羊齿植物状结晶

（）2、有助于子宫颈癌的早期确诊的方法有：
A、宫颈刮片细胞学检查           B、宫颈HPV-DNA检测         C、阴道镜

D、碘试验                       E、宫颈活组织检查

（）3、28岁初产妇，临产后静滴缩宫素，破膜后不久突然出现咳呛、呼吸急促、胸痛、发绀，心动过速，血压下降，心电图显示ST段改变及右心受损，针对该患者，首选的药物和措施是：

A、立即面罩吸氧        B、多巴酚丁胺静脉泵入         C、前列环素静脉泵入     

D、静推西地兰          E、静滴肝素 

（ ）4、关于妊娠期高血压疾病的疾病使用硫酸镁的用药指征是：

A、预防重度子痫前期发展成为子痫     B、控制子痫抽搐     C、防治子痫再抽搐

D、不可作为降压药使用      E、重度子痫前期患者临产前用药，预防产时或产后子痫
（）5、关于葡萄胎的随访正确的是：

A、随访时间为自清宫后，第一次HCG检查阴性后共计1年

B、如已行子宫切除术，不需随访         

C、如随访不足6个月意外妊娠，产后仍需继续随访    

D、随访中应询问月经、有无阴道流血、咳嗽、咯血等症状
E、妇科检查应了解阴道壁有无紫蓝色结节、子宫大小及卵巢黄素囊肿消长情况           
三、是非题
（）1、前置胎盘发生阴道流血的时间、量多少及次数与其类型无关。
（）2、妊娠合并糖尿病患者可导致胎儿流产、早产、畸形、生长受限和胎儿窘迫、胎死宫内。
（）3、应用硫酸镁治疗妊娠高血压疾病时，首先出现的毒性反应是呼吸变慢，尿量减少。
（）4、妊娠期急性脂肪肝的主要特征是明显的消化道症状、肝功能异常和凝血功能障碍。 

（）5、子宫腺肌病患者如能切除病灶，则疾病不再复发。
四、填空题
1、OCT试验可用于          的评价 。如在胎心监护中出现是               等情况，说明胎儿窘迫。
胎盘早剥的典型临床表现是                    ，可伴有                    

               ，尤以胎盘剥离处最明显。
3、协调性宫缩乏力使用缩宫素静滴原则是               ，应严密监测                    等情况，当出现  1                       ，应立即停止静滴缩宫素。
4、骨盆入口平面相对性狭窄在临产后胎头                     ，胎头跨耻征               ，常引起的产

程进展异常，表现为                     。

5、妊娠30周后产前检查发现臀位，其矫正方法首选采用               ，同时配合                 ，若无效可在妊娠36~37周后，排除禁忌证及严密监护下实施                 。

五、名词解释

1、持续性异位妊娠  

2、妊娠期肝内胆汁淤积症     

产褥感染    

希恩综合征  

子宫内膜异位症

六、问答题

1、某经产妇，产程经过顺利，胎盘娩出后，阴道大量流血，检查胎盘胎膜完整，软产道无损伤，子宫轮廓不清，按压宫底后见大量血块及暗红色血液流出，请试述该产妇最可能的诊断是什么？引起的原因？简单而有效的处理方法是什么？ 

2、某14岁学生，月经来潮1年余，但月经紊乱，周期20+天-40+天不等，经量较多，经期长达10+天，自觉乏力，头晕等不适，否认有行生活史，针对该患者最可能的诊断是什么？为明确诊断应补充哪些辅助检查？处理原则？

七、病例分析

某妇女，28岁，在做体操运动后突然感右下腹剧烈疼痛伴呕吐，即来院就诊（2024年3月29日）。既往体健。14岁月经初潮，经期5-7天，周期28-30天，末次月经2024年3月1日，性状如常，无痛经史，1-0-0-1，避孕套避孕。

体检：痛苦面容，神清合作，T 37.3℃，P 96次/分，R 18次/分，Bp110/70mmHg，心肺（-），下腹部软，右下腹压痛，反跳痛及肌紧张不明显。

妇科检查：外阴已婚已产式，阴道无异常，宫颈光，子宫前位，正常大小，活动，无压痛，其右侧扪及6cm 左右囊性肿块，表面光滑，近子宫处压痛明显，左侧附件（-）。

辅助检查：血常规：HB100g/L，RBC 3.3×1012/L，WBC 7.6×109/L，N 70%，L30%，PLT 160×109/L。
白带常规、尿常规、肝肾功能检查无异常。
请回答：

1、完整诊断？                                 

2、需要补充哪些辅助检查？

3、应与哪些疾病鉴别（举3例，写出疾病名称即可）？

4、诊断该患者的处理原则及处理要点？
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四、填空题

1、（1）产前监护及引产时胎盘功能    （2）复发性晚期减速   （3）复发性变异减速

                                  （（2）（3）答案可以互换,或胎心过缓或正弦波型）

（4）阴道流血、腹痛    （5）子宫张力增高和子宫压痛    

3、（6）以最小浓度获得最佳宫缩      （7）宫缩、胎心、血压及产程进展       

（8）10分钟宫缩＞5次、持续1分钟以上或胎心异常
4、（9）迟迟不入盆   （10）阳性      （11）潜伏期延长及活跃期早期产程延长

5、（12）膝胸卧位    （13）针灸、激光照射或艾灸至阴穴    （14）外倒转术

五、名词解释             

1、持续性异位妊娠：输卵管妊娠行保守手术后，残余滋养细胞有可能继续生长，再次发生出血，引起腹痛等
2、妊娠期肝内胆汁淤积症：是妊娠中、晚期特有的并发症，临床表现主要为皮肤瘙痒生化测血清总胆汁酸升高。
3、产褥感染：分娩及产褥期、生殖道受病原体侵袭引起局部或全身感染。
4、希恩综合征：由于产后大出血休克，导致垂体尤其是腺垂体促性腺激素分泌细胞坏死,引起腺垂体功能低下而出现的一系列症状，如闭经、无泌乳、性欲减退等。

六、问答题

1、某经产妇，产程经过顺利，胎盘娩出后，阴道大量流血，检查胎盘胎膜完整，软产道无损伤，子宫轮廓不清，按压宫底后见大量血块及暗红色血液流出，请试述该产妇最可能的诊断是什么？引起的原因？简单而有效的处理方法是什么？ 

  答：（1）最可能的诊断： 产后出血 

引起原因：子宫收缩乏力
依据：子宫软，轮廓不清，按压宫底后见大量血块及暗红色血液流出

（3）简单而有效的处理方法：

按摩或按压子宫，应用宫缩剂

某14岁学生，月经来潮1年余，但月经紊乱，周期20+天-40+天不等，经量较多，经期长达10+天，自觉乏力，头晕等不适，否认有行生活史，针对该患者最可能的诊断是什么？为明确诊断应补充什么辅助检查？处理原则？

答：（1）最可能的诊断
青春期无排卵型异常子宫出血

（2）辅助检查：血常规、B超、血或尿HCG
（3）处理原则：

              止血、调整月经周期，纠正贫血，预防感染       
七、病例分析

    1、完整诊断？
（1）右侧卵巢囊肿蒂扭转；

（2）轻度贫血              

2、需要补充哪些辅助检查？             

HCG、B超检查   
3、应与哪些疾病作鉴别（举 3 例，写疾病名称即可）？

 急性附件炎、左侧黄体破裂、左侧输卵管妊娠破裂
（或流产、急性阑尾炎、盆腔炎性疾病、急性盆腔炎或输尿管结石、肠穿孔、急性腹膜炎、肠梗阻或巧克力囊肿、或输卵管、卵巢囊肿）
4、诊断该病人的处理原则及要点？？

         原则： 一经确诊，尽早手术

要点：先钳夹靠子宫侧的扭转蒂部，再切除肿瘤，钳夹前不可将扭转的蒂回复，

      以防蒂部血栓脱落引起栓塞。

	



