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如果医疗团队建议您在孕期注射胰岛素，您可能会有一些非常重要的问题。 

1. 胰岛素会伤害胎儿吗？

·  在怀孕前和怀孕期间，将血糖控制在目标
范围内是保证胎儿健康最重要的因素；

·  如果您在怀孕前已患 1 型或 2 型糖尿病，
则需要进行良好的控制，预防胎儿发育早
期出现问题

·  当您患有妊娠糖尿病时，需要进行良好的
控制，帮助预防巨大儿和婴儿出生时的并
发症

·  处方剂量的胰岛素不会在婴儿的血液中循
环1,2

·  如果您的血糖在怀孕期间居高不下，可能
会导致婴儿出生时血糖过低

2.注射会伤害胎儿吗？

·  不会，注射不会伤害胎儿

·  胎儿在位于皮肤下许多层的子宫内
生长，4-6 毫 米 的 胰 岛 素 笔 针 头
触 及不到

·  胰岛素需注射到皮下脂肪层；成人
腹部的脂肪层比大腿或手臂的脂肪
层更厚3

·  怀孕期间，使用短针头（4 到 6 毫
米）时，注射到脂肪以下肌肉的风
险较低4，否则可能会导致婴儿出
生时血糖过低

3.注射疼不疼？

·  患者反馈，较短、较细的针头体验感
更舒适

·  每次注射时，选择合适的部位并运用
正确的注射技巧是关键4

我应该怎样注射胰岛素？ 

注射技巧

胰岛素要求

手持胰岛素笔，与皮肤保持 90° 角垂直进
针。针头将穿透皮肤，进入脂肪层。 

 怀孕期间，腹部中央的皮肤通常会很紧
绷。因此，多数女性更倾向于选择腹部两
侧注射，尤其是在孕晚期。可采用捏皮注
射法。5,6 

每次注射点必须至少间隔 1 到 2 厘米。 

注射后需取下针头，放入锐器盒妥善处
理。

孕期要求

孕早期 孕中晚期 产后

·  以 90° 角垂直进针

·  轮换注射部位，间隔至少 1 到 2 厘米

·  避开脐周区域

·  每次注射使用新针头
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