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血浆脑钠肽对围生期心力衰竭的预后评估价值
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　　【摘要】　目的　探讨血浆脑钠肽对围生期充血性心力衰竭患者的预后评估价值。方法　选择本院２００９年１

月至２０１１年１月收治的３６例剖宫产终止妊娠后并发急性充血性心力衰竭患者为观察组，同时选择２８例剖宫产终

止妊娠后无急性充血性心力衰竭患者为对照组，分别于终止妊娠后进行血浆脑钠肽浓度、血液常规、心电图、心脏射

血分数检查。结果　观察组血浆脑钠肽浓度高于对照组，且观察组的心脏射血分数低于对照组。血浆脑钠肽水平

和心脏射血分数呈负相关。在住院期间内，观察组的全因死亡率高于对照组，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。结论

　对围生期合并充血性心力衰竭患者进行血浆脑钠肽浓度检测，是判断患者心功能的重要指标之一，有助于对其预

后进行评估，具有临床应用价值。
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　　终止妊娠后孕妇体内环境会发生巨大变化，极易引起充血

性心力衰竭等术后并发症，可危及孕妇生命［１］。及早发现和治

疗孕妇术后充血性心力衰竭，是提高治疗效果和预后的关键。

血浆脑钠肽（ＢＮＰ）能很好地反映患者心室功能的变化，是心

力衰竭的理想化标记物，已在心力衰竭的临床诊断中得到应

用［２］。但ＢＮＰ对于围生期心衰预后的预测价值的研究尚不

多。本文对ＢＮＰ与围生期充血性心力衰竭患者预后的关系进

行探讨，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取本院２００９年１月至２０１１年１月收治的

３６例剖宫产终止妊娠后并发急性充血性心力衰竭患者为观察

组，年龄１９～４２岁，平均（２４．５６±３．２５）岁；纳入标准：（１）患者

急性出现呼吸困难症状（排除呼吸系统和其他系统疾病来源）；

（２）体格检查有典型急性心功能不全体征，通过Ｘ光检测符合肺

水肿影像学特征。对照组为２８例剖宫产终止妊娠后无急性充

血性心力衰竭患者，年龄１８～４４岁，平均（２４．５４±３．３４）岁。两

组在一般资料上差异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　方法

１．２．１　在终止剖宫产后对患者各项生命体征、血常规、肝脏功

能、肾功能等各项指标进行检测。抽取静脉血加入１００μＬ

ＥＤＴＡ抗凝，４ｈ之后采用免疫荧光法对患者ＢＮＰ浓度进行测

定。在孕妇终止妊娠１ｄ后进行彩色超声心电图检查。

１．２．２　对观察组患者采用常规治疗方法进行治疗（包括吸氧，

镇静，利尿剂，洋地黄，血管活性药物等使用）。对于神智清楚，

存在呼吸困难、血氧分压低于６０ｍｍＨｇ的患者可采用无创正

压机械通气处理［３］。对于不能清除气管分泌物，血流动力不稳

定的患者可采用气管插管有创器械通气处理。

１．２．３　观察指标包括白细胞计数、血浆ＢＮＰ水平、血清肌酐、

清蛋白，机械通气治疗前后血气指标和生命体征，住院时间

等［４］。终点指标为住院期间的全因死亡率。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１６．０软件进行数据统计分析，

计量资料以狓±狊表示，组间比较采用狋检验，计数资料采用百

分比表示，组间比较采用χ
２ 检验，以犘＜０．０５为差异有统计

学意义。

２　结　　果

２．１　两组临床特征和结果变量比较　两组年龄、白细胞计数、
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血红蛋白、血肌酐水平、清蛋白水平两组差异无统计学意义（犘

＞０．０５）。观察组接受机械通气患者人数比例、血浆ＢＮＰ水

平、住院期间的全因死亡率、平均住院天数均高于对照组（犘＜

０．０５）。观察组患者射血分数明显低于对照组（犘＜０．０５），见

表１。

表１　两组临床基本特征和结果变量比较

项目
急性充血性

心力衰竭

无急性充血性

心力衰竭
犘

年龄（狓±狊，岁） ２４．５６±３．２５ ２４．５４±３．３４ ０．３７２

白细胞计数（狓±狊，×１０９／Ｌ） １６．８７±３．５１ １５．４１±５．０１ ０．０７９

血红蛋白（狓±狊，ｇ／Ｌ） １１３．０８±７．０７ １１５．７９±６．１２ ０．３９８

血肌酐（狓±狊，μｍｏｌ／Ｌ） ９４．１２±５９．８７ ８０．１３±４３．１３ ０．３１３

清蛋白（狓±狊，ｇ／Ｌ） ３７．０８±３．３０ ３７．６１±４．２２ ０．１１

机械通气比例（％） ２５ ０ ０．００４

射血分数（狓±狊，％） ３８．４７±３．５６ ５４．２９±７．６５ ＜０．０１

血浆ＢＮＰ（狓±狊，ｐｇ／ｍＬ） ６１９．３４±５６９．３４ ２５８．１２±１９９．７８ ０．００２

病死率（％） ８．３３ ３．５７ ０．０１

住院天数（狓±狊，ｄ） １０．５６±２．８９ ７．９±１．６９ ０．００２

２．２　ＢＮＰ水平与患者心脏射血分数线性回归分析　ＢＮＰ水

平和入选患者的心脏射血分数总体呈负相关，相关系数狉＝－

０．７２５（犘＜０．０５），见图１。

图１　　血浆ＢＮＰ水平和心脏射血分数相关性分析

３　讨　　论

通过调查研究发现孕妇在妊娠期间其血流动力学会发生

很大的变化，血管阻力及胶体渗透压的改变会使孕妇较易出现

肺水肿。当患者终止妊娠后会有大量的液体在短期内通过人

体循环系统排出体外。在此过程中，孕妇的液体负荷和心排放

量的增加会使孕妇易出现并发性急性充血性心力衰竭，会对孕

妇的身体健康、脏器功能造成严重的影响，甚至会危及生命［５］。

所以，对该类并发症及早发现并积极干预治疗具有重要临床

意义。

既往对于心力衰竭患者的心脏功能进行评价主要根据患

者临床表现、胸片或心脏彩超检查。ＢＮＰ是新近研究较多的

一种生化因子，其广泛存在于人体的心房肌细胞、心室肌细胞

及脑组织中，研究认为其血浆浓度越高，心力衰竭程度越重。

所以，ＢＮＰ血浆浓度可以作为心力衰竭患者预后评价的预测

指标。目前，已经逐渐应用于心力衰竭的诊断和评价中［６１０］。

然而在围生期合并心功能不全的患者中，把ＢＮＰ作为预测指

标的相关研究尚少。

本院为早发现、早治疗产后并发急性充血性心力衰竭患

者，对于ＢＮＰ与围生期充血性心力衰竭患者预后的关系进行

了探讨。研究结果显示，观察组ＢＮＰ浓度高于对照组，射血分

数低于对照组。线性回归分析显示射血分数和血浆ＢＮＰ水平

总体呈负相关性。

在住院期间的随访过程中，观察组患者接受机械通气的比

例高于对照组，同时其住院时间也明显延长（平均延长２ｄ），且

全因死亡率显著高于对照组。该结果提示，血浆ＢＮＰ水平的

增加在围生期合并心力衰竭的患者人群中，不仅仍能预测患者

心功能不全和预后不良，也可以预测患者住院时间和医疗资源

花费。

本研究的结果表明，血浆ＢＮＰ浓度可以作为孕产妇是否

合并心力衰竭的判断指标之一。因本研究纳入的总病例数有

限，且随访时间限于住院期间，本文结果尚不能说明血浆脑钠

肽对围生期心衰患者长期预后的评估价值，需进一步的临床研

究加以证实。
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