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不同孕期孕妇凝血指标和血脂及脂蛋白水平观察
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!摘要"

!

目的
!

观察不同孕期孕妇凝血指标和血脂及脂蛋白水平并探讨其临床意义$方法
!

应用日立生化分

析仪分别检测
"%&

例不同孕期的孕妇和
$%

例健康非孕女性凝血指标和血脂及脂蛋白水平!测定计算体质量指数

"

_̀ 2

#$结果
!

中孕%晚孕组血浆纤维蛋白"

f2_

#%

09

二聚体"

090

#%三酰甘油"

'O

#%总胆固醇"

'R

#%血清载脂蛋白

_

"

;

N

<_

#%

_̀ 2

水平显著高于早孕组!差异有统计学意义"

!

#

%,%"

#!晚孕组仅
090

水平显著高于中孕组"

!

#

%,%"

#$妊娠各组指标阳性率显著高于对照组!差异有统计学意义"

!

#

%,%"

#!阳性率高低依次为
f2_

%高密度脂蛋

白胆固醇"

0̂*9R

#和
'O

!早孕期
'R

和
0̂*9R

敏感性最高!中孕期
f2_

和
'O

最高!晚孕期
f2_

%

090

和血小板聚

焦率"

I;

L

'

#最高$各种联合检测对判断高凝状态的敏感性增加!敏感性可高达
"%%.

$结论
!

凝血指标和血脂及

脂蛋白水平可以有效辅助判断孕妇体内高凝状态的程度!对监测血栓发生具有非常重要的意义$
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血液高凝状态是指体内凝血+抗凝及纤溶机制平衡失调所

引起的有利于血栓形成的病理或生理状态1

"

2

)在妊娠生理状

况下#孕妇机体内多种激素发生变化#内环境发生改变#体内存

在不同程度的高凝状态#包括凝血与抗凝功能失调+血小板活

化+纤溶活性增强以及血脂及脂蛋白代谢紊乱#这是正常生理

的适应性反应1

8

2

)为探讨不同孕期孕妇凝血指标+血脂和脂蛋

白水平及其临床意义#作者检测并分析了
"%&

例孕妇凝血指标

和血脂及载脂蛋白水平#现报道如下)

B

!

临床资料

B,B

!

一般资料
!

收集
8%%3

年
&

!

"%

月本院产科门诊接受产

前检查的孕妇
"%&

例#将孕妇按怀孕月份分为早孕组+中孕组+

晚孕组+其中早孕
8"

例#中孕
$-

例#晚孕
#/

例#均无高血脂+

高血压+心脑血管疾病+糖尿病和肾病等病史)对照组为
$%

例

与孕妇年龄相匹配的健康对照者#为来本院接受健康体检的已

婚未孕妇女#问诊未发现
8

周内有服避孕药+阿司匹林等影响

凝血和血小板功能及血脂水平的药物)

B,C

!

方法
!

收集各组身高与体质量资料#清晨空腹真空管采

集静脉血#血清用于检测总胆固醇&

'R

'+三酰甘油&

'O

'+高密

度脂蛋白胆固醇&

0̂*9R

'+低密度脂蛋白胆固醇&

*0*9R

'+血

清载脂蛋白
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(血浆用于检测凝血指标)所

有样本采集后立即送检)血脂及载脂蛋白水平使用日立公司

-&%%9%8%

全自动生化分析仪及上海复星长征血脂试剂检测#质

控品+校准品由德国罗氏公司提供(凝血指标检测使用
Y?B
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<

公司仪器及全套试剂检测)本实验室测定项目参考范围!
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B,D

!

统计学方法
!

统计数据以
>b8

形式表示#采用
YIYY

"",%

统计软件进行统计学处理#两样本均数比较采用
J
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两两比较采用
S

检验#

090

经对数处理后作
J

检验#计数资料

采用
)

8 检验)以
!

#

%,%+

为差异有统计学意义)

C

!

结
!!

果

C,B

!

不同分期孕妇血浆
f2_

+

090

+血小板聚集率&

I;

L

'

'及血

脂水平#见表
"

)妊娠组各项指标&除
*0*9R

'均高于对照组#

差异有统计学意义&

!

#

%,%"

'#早孕组各指标&除
'O

外'与对

照组比较#差异无统计学意义&

!

$

%,%+

'+中+晚孕组
f2_

+
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'

+

'R

+
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+
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水平显著高于早孕组#差异有统

计学意义&

!

#

%,%"

'#晚孕组
090

水平显著高于中孕组#差异

有统计学意义&

!

#

%,%"

'#其余各指标水平也均高于中孕组#

但差异无统计学意义&

!

$

%,%+
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C,C

!

各指标在各妊娠孕妇中检测的阳性率#见表
8

)各检测

指标高于参考范围为阳性#妊娠组阳性率显著高于对照组#差

异有统计学意义&

!

#

%,%"

'#中孕组
f2_

+

090

+

'O

+

*0*9R

及

;

N

<_

阳性率显著高于早孕组#差异有统计学意义&

!

#

%,%"

'(

晚孕组
f2_

+

090

+

'O

+

*0*9R

及
;
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<_

阳性率显著高于早孕

组#差异有统计学意义&

!

#

%,%"

'#晚孕组
090

阳性率显著高

于中孕组#差异有统计学意义&

!

#

%,%"

')早孕组
'R

和

0̂*9R

敏感性最高#中孕组
f2_

和
'O

最高#晚孕组
f2_

+

090

最高)

表
"
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不同孕期孕妇凝血指标和血脂及脂蛋白水平比较$
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组别
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对照组
$% "-,3b8,+ $,+$b%,-+ "8/,"b#$,3 #,+%b%,#+ %,-%b%,"+ ",+/b%,8+ 8,++b%,#% ",8%b%,8% %,&&b%,8"

早孕组
8" "/,+b",3 #,$+b%,/$ "+3,$b+"," +,%%b%,/3 ",+b%,&$ ",+3b%,$$ 8,/+b%,33 ",##b%,8+ %,-/b%,88

中孕组
$- 8#,&b8,& +,&+b%,/# 8/$,+b38,+ &,"%b%,3" 8,&%b",%3 ",3%b%,$$ $,8"b%,/3 ",&-b%,8+ ",%-b%,8+

晚孕组
#/ 8&,8b8,/ +,/%b%,3& #--,+b""%," &,$%b",%+ 8,3%b%,3- ",3/b%,#- $,$-b%,3+ ",/%b%,8- ",$%b%,$+

表
8

!

各指标在各妊娠期中检测的阳性率$

.

&

组别
( f2_ 090 'R 'O 0̂*9R *0*9R ;

N

<;" ;

N

<_

对照组
$% "#,3 %,% 3,/ 8+,- 8%,+ "+,$ "%,8 #,/

早孕组
8" &/,+ -,$ -#,% +8,3 -#,- "#,/

"

&%,3 "8,"

中孕组
$- 38,% $/,$ &-,3 3$,+ --,+ $3,3 #-,+ #/,3

晚孕组
#/ 3+," 3-," -",+ &-,# /+,+ $8," +$,% ++,"

!!

注!对照组各指标阳性率与各妊娠组比较
!

#

%,%"

#

"除外)

C,D

!

各指标联合平行检测的敏感性#见表
$

)联合检测的敏

感性均增加#

8

项组合中#

f2_c 0̂*9R

组合的敏感性高于
f2_

c090

组合#差异有统计学意义&

!

#

%,%+

'#其余比较差异无

统计学意义&

!

$

%,%+

'(各
$

项组合敏感性之间差异无统计学

意义&

!

$

%,%+

'#但均显著高于
f2_c090

组合#差异有统计学

意义&

!

#

%,%+

'#其中
f2_c 0̂*9R

+

f2_c'Rc ;

N

<;"

+

f2_

c'Oc;

N

<;"

敏感性最高#均为
"%%.

)

表
$

!

各指标联合平行检测阳性率

组别 组合项目 阳性率&

.

'

8

项组合
f2_c 0̂*9R "%%

f2_c'O 38,$

f2_c'R 3+,+

f2_c;

N

<;" 3/,-

f2_c090 3%,3

'Oc;

N

<;" 3/,"

$

项组合
f2_c'Oc'R 3&,&

f2_c090c;

N

<;" 3/,#

f2_c'Rc;

N

<;" "%%,%

f2_c'Oc;

N

<;" "%%,%

090c'Oc;
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<;" 33,&

'Oc'Rc;
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孕妇血脂增高可能与妊娠期心血管循环影响有关#而血脂

过高则可能引发高脂血症#增加继发冠状血管疾病的危险

性1

$

2

)研究表明#妊娠会明显影响血脂及脂蛋白代谢1

#

2

#但血

脂水平升高是导致血液高凝状态的重要因素1

+

2

#

本文结果显示#孕妇
_̀ 2

+血脂以及载脂蛋白水平明显高

于对照组#与有关报道基本一致1

&

2

)提示孕妇体内存在明显的

高凝状态#

090

升高表明孕妇体内有血栓形成的危险性#而且

所有指标水平的增高具有一致性)从不同分期结果可见#随怀

孕时间增加#各指标均呈增高趋势#怀孕早期各指标水平与对

照组比较差异无统计学意义#随着孕周的增加#中+晚期各指标

呈现差异#与早期的研究有基本相似之处1

-

2

#提示随孕期进展#

孕妇相对体质量和血压升高伴随
f2_

和血脂水平升高)血液

高凝程度增加(血小板活化增多(黏附+聚集功能增强#反馈激

活凝血系统#凝血酶产生增加使纤维蛋白生成增多#引发继发

纤溶#导致
090

水平升高#但在孕妇体内这些降低
f2_

的作用

有限#并不足以维持
f2_

达到动态平衡#因此呈现
f2_

与
090

同时升高#孕妇体内始终存在高凝状态)同时
*0*9R

+

0̂*9

R

+

;

N

<;"

水平并不随孕周增加而有显著升高#说明高凝状态

并不明显引起其浓度的增高#可能因为这
$

项指标在孕激素与

雌激素等的共同调节下#产生和消除容易达到平衡)以上所有

的变化与平衡可能均为机体正常的抗凝血反应机制#前述各指

标水平的异常具有协同效应#互为因果#从而增加血液高凝程

度#使孕妇发生血栓的危险性增大)
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