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그동안 산부인과 의료계에서 일반적으로 권고되는 정기 검진 주기는 임신 초기 연속 2회 진찰, 임신 32주까지 4주에 한번 진찰, 임신 32주 이후 출산시까지 매주 진찰하는 것이지만 여러가지 사정으로 시기를 지켜 진료를 받기 어려운 분도 많습니다. 그래서 저희는기존 주기보다 간격을 넓혀 진료를 하기로 했는데 변경 주기는 아래와 같습니다.

1. 임신 5주 내지 6주  사이 1회 진찰 (임신 5주)--초음파 검사.
2. 임신 7주 내지 8주 사이 1회 진찰 (임신 7주)--초음파  검사. 내진. 초기 산전 검사.
3. 임신 11주~13주 사이 1회 진찰 (임신 12주)--초음파 검사 
                                                                             (태아 목투명대 초음파 검사 포함). 
4. 임신 16주~18주 사이 1회 (임신 18주)--초음파 검사. 혈액 기형아 검사 (쿼드 검사).
5. 임신 24주~28주 사이 1회 (임신 26주)--초음파 검사. 임신 당뇨 검사.
6. 임신 32주~36주 사이 1회 (임신 32주)--초음파 검사.
7. 임신 36주~38주 사이 1회 (임신 36주)--초음파 검사. 내진. 막달 검사.
8. 임신 38주~40주 사이 1회 (임신 38주)--태동 검사.
9. 임신 40주~42주 사이 1회 (임신 40주)--초음파 검사. 내진.

이렇게 새로운 검진 주기에 따라 진료 횟수를 줄이는 대신 궁금한 점이나 문의는 홈페이지를 통하여  언제든 글 올려주시면 성실히 상담해 드리고 있으며 병원 진료를 받지 않는 사이 주기에는 홈페이지 산모수첩에 글을 올려 주시는 방식으로 산모의 상태를 확인하려 합니다.
참고로 초기 산전 검사, 기형아 검사, 임신 당뇨 검사등 혈액 및 소변 검사는 거주지 보건소에서 해주는 것은  보건소에서 검사해서 다음 진찰시에  결과지를 가지고 오셔도 됩니다.

그외 다음과 같은 임신 중 위험 신호가 있을 경우에는 언제든 진찰을 받아야 합니다.




















임신 중 위험 신호
1. 질출혈
2. 심한 하복부 통증 혹은 지속적 요통
3. 질에서 맑은 물이 흐를 때
4. 얼굴이나 손의 부종
5. 두통 또는 시력 저하
6. 임신 36주 이전의 주기적 통증
7. 태동이 거의 없을 때

그리고 다행히 상기 위험 신호 없이 임신 36주 이후에 자연적 진통이 있을 경우 
1. 초산모의 경우에는 5분 이하의 주기적인 통증이 있을때
2. 경산모의 경우에는 10분 이하의 주기적 통증이 있을때
출산을 위해 병원에 입원하시면 됩니다.

요약해서 말씀드리자면 임신 5주에 병원에서 초음파 검사를 하시고 임신 확인되면서 바로 보건소에서 초기 산전 검사를 해서 결과지를 가지고 임신 7주에 병원에 오셔서 초음파 검사, 내진, 그리고 초기 산전 검사중 누락된 항목을 검사합니다. 임신 12주 목덜미 투명대 검사를 겸해 초음파 검사를 위해 오시고 임신 16주에 보건소에서 기형아 검사를 해서 결과지를 가지고 임신 18주때 병원에 와서 초음파 검사를 합니다.
임신 24주에 보건소에서 임신당뇨 검사를 해서 결과지를 가지고 임신 26주에 병원에 옵니다.
그리고 별 이상이 없으면 임신 32주에 태아 위치 확인등을 위해 병원에 와서 초음파 검사를 합니다.
임신 36주에 병원에서 초음파 검사와 막달 검사 및 내진 진찰을 받고 임신 38주에 태동 검사를 하고 예정일 무렵에 다시 한번 병원에서 초음파 검사와 내진 진찰을 받으시면 됩니다.
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