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新华社天津3月21日电（记者周润健）3月
22日是癸卯兔年闰二月初一。天文科普专家表
示，作为一种历法现象，闰二月比较少见。就21
世纪这100年来说，闰二月一共有4次。接下来
的几个世纪，闰二月出现的频率逐渐下降，要么
有一次或两次，要么一次也没有。

中国天文学会会员、天津市天文学会理事
杨婧介绍，我国现行公历和农历两种历法，一个
公历年的长度是 365 天或 366 天，一个农历年
的长度是 354 天或 355 天，公历年和农历年相
差 11 天左右。“经年累月”下去就会发生农历
年的月份与季节不能对应，寒暑颠倒的现象。

为使农历年与公历年能基本对应，农历采
取“19 年 7 闰”的方法来调节，也就是在 19 年中
安排7个闰月，置闰的规则根据二十四节气来确
定。二十四节气是将地球绕太阳运行的轨道即
黄道，以 15度为间隔等分为 24份，又分为 12个
节气和 12个中气，二者相间排列。农历历法规
定，每个农历月都有一个中气，如果某个月中不
包含中气，就算上一个月的闰月，为置闰。

3月 21日农历二月三十，是中气春分，下一
个中气谷雨在 4 月 20 日农历三月初一，这当中

的3月22日至4月19日的农历月中只有一个节
气清明，没有中气，所以这个农历月就定为闰
月。因为它的前面是二月，所以叫闰二月。

为何会出现没有中气的月份？“平均而言，
一个农历月为29.5306天，小于两个中气之间的
间隔时间，这样累计下来必然会出现一个只有
节气没有中气的月份。”杨婧解释说。

二十四节气以角度均分，间隔时间平均应
为 15.2 天，但实际上并非如此。这是因为地球
围绕太阳运行的轨道是椭圆形，且距离太阳的
远近也不相等。地球运行到近日点时（公历1月
4日前后），速度较快，跨15度的时间短，每个节
气14-15天；当地球运行到远日点时（公历7月6
日前后），速度较慢，跨15度需要的时间延长，每
个节气是15-16天。

杨婧表示，冬季，节气的间隔时间略短，一
个农历月的长度超过两个中气之间的间隔时
间，就不大可能发生闰月；夏季，节气的间隔时
间延长，一个农历月的长度不足两个中气之间
的间隔时间，发生闰月的机会就多些。所以闰
月多发生在四月至八月，二月、三月、九月、十月
少有发生，一月、十一月和十二月则极为罕见。

本世纪仅有4次！
闰二月为何少见？

唐氏综合征患者存在严重的智力障碍，生活不
能自理，长期需要人照顾，常被称为“唐氏儿”“唐宝
宝”。3月21日是“世界唐氏综合征日”。专家指出，
为减少这种严重出生缺陷的发生，每一位孕妇都需
要了解相关知识，接受产前筛查及必要的产前诊断。

每位孕妇都应重视产前筛查

近日，来自湖南省临武县的孕妇王丹（化名）在
湖南省郴州市第一人民医院做产前筛查，检查结果
提示唐氏综合征高风险。在医院专家雷冬竹建议
下，王丹接受了羊水诊断，胎儿被确诊为“唐氏儿”。

唐氏综合征又称21三体综合征，是最常见的一种
染色体疾病，由人体细胞第21号染色体多一条所致。

“唐氏综合征在人群中的发生概率为1/800～1/
600，理论上每位孕产妇都有可能生育‘唐氏儿’，风
险一般随孕产妇年龄增大而升高。”雷冬竹说，建议
每一位孕妇都接受产前筛查，必要时接受产前诊断。

专家介绍，目前被普遍接受的唐氏筛查方法包
括血清学筛查和孕妇外周血胎儿游离DNA检测（又
称无创 DNA 检测），而诊断唐氏综合征需要进行遗

传学检查，通过染色体核型分析等方法确诊。
在产前筛查中，哪些情况下要警惕唐氏综合征

可能？北京协和医院副主任医师蒋宇林介绍，预产
期年龄大于 35 岁的孕妇妊娠是孕育“唐氏儿”的高
危因素，此外，年龄小于 35 岁但血清学唐氏筛查结
果提示唐氏综合征高风险，或者颈项透明层（NT）检
查发现NT厚度大于3毫米，这些情况下胎儿有相对
较大可能性出现唐氏综合征。

无创DNA检测不能替代产前诊断

无创 DNA 检测是通过检测孕妇外周血中胎儿
游离DNA片段，评估胎儿患唐氏综合征等常见染色
体异常的风险。专家介绍，这项技术对唐氏综合征
的检出率不低于95%。

“但不是所有孕妇都适合无创DNA检测。”蒋宇
林说，如果孕妇体重过大，特别是在80千克以上，检
测有失败的可能；而双胎妊娠、辅助生殖妊娠，或曾
是双胎但后来有一胎停止发育，这些情况都会影响
无创DNA检测的准确性。

蒋宇林还提示，有些情形不建议做无创DNA检

测，比如，孕妇在一年之内输过血，或通过一些免疫
治疗措施怀孕；夫妻有一方有明确的染色体异常，有
一方的家族中有某些基因病患者，或者孕期超声检
测发现胎儿存在结构异常，NT增厚。

“上述情况下胎儿染色体异常的风险会大大增
加，建议直接做羊水穿刺产前诊断。”他说。

值得注意的是，无创DNA检测失败并不意味着
胎儿存在异常。蒋宇林说，常见的情况是，孕妇外周
血中来自胎儿的游离DNA浓度过低，导致无法对检
测结果进行分析，从而判断胎儿染色体异常风险值
情况。检测失败的孕妇可选择孕周大一些时再抽血
检测，或直接选择羊水穿刺。

“血清学筛查和无创DNA检测的检查结果都只
是一种概率。”雷冬竹提示，检查结果提示唐氏综合
征高风险的孕妇仍需接受产前诊断；提示低风险的
孕妇应做好孕期保健，常规接受产前检查及胎儿超
声检查等，如有异常应及时进行介入性产前诊断。

不断扩大产前筛查覆盖面

近年来，我国加强唐氏综合征等出生缺陷综合
防治，逐步扩大产前筛查和产前诊断覆盖面，加强人
员培训和网络建设，持续推进遗传咨询、医学影像、
细胞遗传和分子遗传等适宜技术管理和推广。

记者从国家卫生健康委了解到，全国唐氏综合
征产前筛查率已由2010年的20.2%提高至2021年的
85.7%。截至2022年6月，经审批开展产前诊断技术
服务的医疗机构有498家，比2018年增加158家。全
国所有省（区、市）普遍开展了产前筛查和产前诊断
工作，服务公平性和可及性不断提高。

陕西省建立产前筛查和新生儿疾病筛查服务制度，
对符合条件的孕妇每孕次进行一次免费唐氏综合征、开
放性神经管缺陷血清学筛查；广东省将优化生育支持政
策纳入2023年广东省十件民生实事，免费为64万名孕妇
提供地中海贫血、唐氏综合征、严重致死致残结构畸形的
产前筛查……目前，已有19个省份将为适龄孕妇提供包
括唐氏筛查在内的产前筛查与诊断纳入当地民生政策。

2022年，国家卫生健康委印发《唐氏综合征防治
健康教育核心信息》，加强唐氏综合征防控知识宣
传，增强群众出生缺陷防控意识。

专家认为，应持续大力普及产前筛查等出生缺
陷防治知识，提高公众对唐氏综合征的认识，同时营
造良好包容的社会氛围，并采取综合措施，通过耐心
教育和培训提高患者生活质量及其社会适应能力。

新华社北京3月21日电

强化预防减少唐氏综合征 这些知识需要你我共知
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