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早產徵兆需注意！察覺這10項早產徵
兆，預防寶寶早產
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早產兒除一出生就必須面臨急性併發症之外，長大之後還要克服早產後遺症等健康問題。
雖然早產聽起來很可怕，但只要懷孕期間提高對早產徵兆的警覺，就能大幅降低早產的機
率。
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早產性宮縮的疼痛會隨著時間增強，且無法透過休息或變換姿勢舒緩，是重要的臨盆指標。當宮縮
伴隨落紅與破水，表示寶寶即將出生，請立刻就醫待產。

根據世界衛生組織（WHO）的定義，懷孕不滿37週出生的就算是早產寶寶。早產
兒除了需克服急性合併症之外，長大以後也會面臨早產後遺症的風險。因此，預
防勝於治療。本文會帶大家認識早產徵兆。出現危險早產徵兆時，應即早安胎，
降低早產風險。

 



 

早產徵兆有哪些？10項早產徵兆應注意

早產發生的機率大約是5~10%，但大多數的早產都有先兆。以下整理幾點常見的
早產徵兆，出現這些情況時，建議孕婦記錄下徵兆發生的頻率與時間。就醫回診
時，請醫生評估是否需要進一步檢查：

 

頻繁宮縮，下腹每隔幾分鐘變硬一次。
大腿內側酸痛。
胎動突然變多或變少。
落紅、破水。
肚子脹痛或出現類似經痛般的悶悶痛感，且難以緩解。
陰道有壓迫感或下腹部出現下垂感。
排尿時不舒服的感覺。
腰痠或下背痠痛，持續出現一陣腰酸感或下背痛。
腸絞動與持續腹瀉。
會喘或突然水腫。

 



哪些早產徵兆需要安胎？4大早產徵兆與臨盆警訊

子宮平常摸起來軟軟的，當宮縮頻繁時，肚子會規律變硬、緊縮。當規則性宮縮
發生在懷孕37週以後，表示快要生了。但當宮縮發生在懷孕20~37週之間，就是
危險的早產徵兆。如果發現子宮規律收縮並伴隨落紅與破水，表示孕婦可能即將
進入產程，應儘速就醫待產：

 

重要早產徵兆1：子宮頻繁出現規則性宮縮
隨著預產期接近，子宮得肌肉會收縮伸展，稱為宮縮。如果是不規則的假性宮縮，則
可以透過走路舒緩，不用太過擔心。 而真性宮縮的陣痛則會隨著時間加劇。建議孕
婦儘速就醫，避免規則性宮縮導致子宮頸撐大而難以安胎。
重要早產徵兆2：胎動突然變多或變少
胎動突然變多或變少表示胎兒有急性缺氧的危險。當胎兒受到期待繞頸等缺氧問題，
胎動會異常增多，每小時達六次以上。 當胎動次數減少、逐漸微弱直到停止則有胎
兒窒息的風險，需儘速就醫。
重要早產徵兆3：落紅
懷孕期間子宮頸內會形成一種黏液栓塞，保護寶寶不受陰道細菌感染。即將生產時，
子宮頸會慢慢變薄變短。因此，子宮頸會有一小段血管掉落，伴隨著黏液與少量出血。
當孕婦在35週前就出現落紅，且休息之後仍然無法減緩，代表子宮頸已經在慢慢變薄，
需要盡快就醫準備生產了。
重要早產徵兆4：破水 
破水時，陰道流出清澈透明如尿液般的水漾液體，是重要的產兆。 當破水伴隨規則
性陣痛與落紅，表示胎兒即將在24小時內進入產程。羊水能夠保護胎兒不受細菌感染，
因此，出現破水時需儘速就醫評估待產。

 

早產原因有哪些？子宮感染與胎兒異常早產風險高

目前有 6 成以上的早產找不到原因，但剩下的 4 成早產因子仍然有跡可循。目
前已知的常見早產因素大至上可分為感染、疾病與胎兒狀態。包含子宮感染、胎
兒生長異常，都是容易早產的重要原因：

 

孕期感染：
子宮頸感染、陰道感染、嚴重泌尿道感染、嚴重骨盆腔感染、性病感染。
子宮狀態：
胎盤早期剝離、前置胎盤、子宮畸形、子宮頸閉鎖不全、子宮長腫瘤等。
妊娠疾病：
妊娠糖尿病、妊娠毒血症、妊娠高血壓、子癲前症等。
懷多胞胎：
多胞胎容易造成子宮過度延伸。因此，胎兒數量越多，早產機率越高、早產週數也越
小。



胎兒狀態：
胎兒在子宮內生長異常也容易造成早產。包含胎兒過大、胎兒畸形、胎兒染色體異常
等。
試管嬰兒：
試管嬰兒為雙胞胎或多胞胎的機率較高。多胞胎容易撐大子宮，造成羊水過多，也是
早產的高風險因素之一。

 

 

哪些人容易早產？早產高風險人群解析

婦產科醫生透過經驗，總結出以下幾種早產的高風險人群。雖然並非高風險早產
人群就一定會早產，但準媽媽具有以下情況時，應更加留意早產徵兆。而各大醫
院也有針對早產高風險孕婦的篩檢，幫助孕婦掌握早早產風險，並在必要時提供
醫療介入：

 

孕婦身體情況：
體重太輕或太重、有高血壓或糖尿病史、高齡產婦或懷孕時未滿20歲。
孕前生理狀態：
子宮頸開過刀、曾經有過早產史、有流產史、兩次懷孕間隔未滿一年。



不良生活型態：
抽菸、酗酒、使用非法藥物。
其他生活因素：
工作過於操勞、長期暴露在高壓或暴力環境、長時間站立工作、缺乏社會支持。

 

注意早產徵兆 把握安胎關鍵期

早產不是誰的錯，但早產兒的照護需要父母投入極大的心力、時間與金錢。而早
產也會提高孕婦分娩時的出血感染風險，與產後憂鬱的機率。因此，預防勝於治
療，當早產徵兆出現時，需要準爸媽提高警覺，把握安胎的關鍵期間。

安胎是為了盡量延長寶寶在子宮裡的週數，避免寶寶在呼吸系統、神經系統尚未
發育完全的時候就離開子宮的保護。注意早產徵兆警訊，守護肚子裡的寶寶。

 

Q1：我是假性宮縮還是早產宮縮？假性宮縮如何舒緩
假性宮縮的特徵是沒有固定週期，是子宮會為分娩預習而收縮伸展。且假性宮縮
的疼痛程度較小，有些孕媽咪甚至難以察覺陣痛。而真宮縮是有規則的陣痛，疼
痛不僅無法透過走路減緩，還會隨著時間增加。

 

 真性宮縮
（真性陣痛）

假性宮縮
（假性陣痛）

收縮
頻率10 分鐘內收縮1~2次不規則、無週期性

持續
時間10 ~30秒 10秒以下

疼痛
程度

疼痛程度較強
，且會隨著時間增強

較為弱的悶悶痛
，通常在懷孕晚期較有感

疼痛
範圍

整個腹部蔓延至背部
，伴隨腰酸與下墜感 通常集中在下腹部

緩解
方法無法自行緩解 可以透過走路或變換姿勢緩解

 

Q2：懷孕期間陰道大量出血是落紅嗎？
落紅是黏稠狀伴隨少量血絲的分泌物。當陰道大量出血，甚至如同月經的血量時，
為產前出血，並非正常的產兆，需就醫查明出血原因。

 



重點摘要：

懷孕35週前就出現以下四大重要早產徵兆時，需儘速就醫：
■ 規則性宮縮且持續增強。
■ 落紅，黏稠分泌物中伴隨紅色血絲。
■ 破水，陰道流出透明如同尿液般的液體。
■ 胎動明顯增加或變少。
假性宮縮與真性宮縮最大的區別在於陣痛頻率與疼痛強度。真性宮縮的疼痛較為規律，
且隨時間持續增強，是重要的分娩徵兆。
羊水是避免胎兒受細菌感染的重要保護。隨著破水時間增長，子宮內感染的風險也會
增加。因此醫生會判斷情況給予抗生素或類固醇等藥物。
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