
作者简介!胡洪兰#女#主管技师#主要从事临床检验方面的研究'

!论
!!

著!

EW>

=

#

EZO:5%

及
/6%5//

在子痫前期患者中的表达及诊断价值

胡洪兰!刘应芬!曾祟亮

"四川省成都市公共卫生临床医疗中心检验科
!

)%**)%

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨可溶性内皮因子"

EW>

=

$%可溶性
ZBE

样酪氨酸激酶
5%

"

EZ@:5%

$%血管紧张素
*

型受体自身抗体"

/6%5//

$

在子痫前期患者中的表达及其在子痫前期诊断中的应用价值&方法
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选择
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年
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月
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例子痫前期患者"其中轻度子痫
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例!重度子痫前期
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水平&应用
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$分析
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在子痫前

期中的诊断价值&结果
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在子痫前期中诊断灵敏度及特异度分别为
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与子痫前期的发生及进展有密切的关系!可用于子痫前期诊断!同时

可作为子痫前期发生及进展的预测指标&
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子痫前期是发生在妊娠
$*

周后的全身多系统功能紊乱

征#患者以血管异常作为反应特征#表现为系统性凝血功能障

碍*内管内皮细胞功能异常*血小板聚集增强及血管阻力升

高(

%

)

'它是妊娠期特有的并发症#严重威胁母婴生命健康#是

近年孕妇*胎儿围生期死亡的重要因素之一'目前关于子痫前

期的发病机制尚不明确#但目前普遍认为胎盘缺陷机制或胎盘

着床过深有关#也有学者认为是由于胎盘*母体*胎儿等众多因

素相互作用作用引起的(

$

)

'近年研究指出#子痫前期的发生可

能与胎盘因子异常分泌有关(

'

)

'可溶性内皮因子$

EW>

=

&是由

胎盘分泌的血管生成抑制因子#可参与血管生产及重塑'可溶

性
ZBE

样酪氨酸激酶
5%

$

EZ@:5%

&具有抵抗不正常子宫胎盘血

管生成及抑制滋养细胞浅植入的作用#参与子痫前期的发

生(

1

)

'血管紧张素
*

型受体自身抗体$

/6%5//

&可改变子痫

前期患者胎盘血流量及导致胎盘血管壁硬化#从而促使子痫前

期的发生及进展(

,

)

'本研究将探讨
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在

子痫前期患者外周学及新生儿脐血中的表达#并分析其在子痫

前期患者中的应用价值#现报道如下'
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资料与方法
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一般资料
!

选取
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月
+,

例子痫前期患者#

纳入标准!$
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&临床诊断标准及病情分度均符合,妇产科学-$第

+

版&中相关标准(

)

)

%$

$

&无其他产科并发症#如妊娠糖尿病*妊

娠甲状腺疾病%$

'

&均签署知情同意书#本研究均经本院医学伦

理委员会批准'排除标准!$

%

&孕前高血压*先天性心脏病*肾

脏疾病及甲状腺功能异常%$

$

&合并先兆流产*早产*死胎等产

+

)$1%

+

检验医学与临床
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'

组一般资料比较差异无

统计学意义$

!

$
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&#具有可比性'
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方法

$(/($

!

治疗方法
!

患者入院后给予间歇性吸氧*行左侧卧位#

静脉滴注硫酸镁
%*

=

#密切监测患者呼吸*膝腱反射*尿量'同

时给予患者口服硝苯地平#每次
$*B

=

#每天
%

次'
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!

标本制备
!

子痫前期患者均于入院当天抽取静脉血
,

BT

#同时抽取对照组孕妇血液
,BT

#置于
1 ]

下以
$,**

C

"

BD>

离心处理
%,BD>

#取上清液#于
f$*]

下保存待测'
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相关指标测定
!

采用
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试剂盒$上海常斤生物科技

有限公司&#

EZO:5%

试剂盒$三明市和众生物技术有限公司&#
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试剂盒$上海酶联生物科技有限公司&进行检测#操作

过程严格按照试剂盒说明书进行'

WTOI/

测定方法及步骤如

下!$

%

&在标本中加入特异性抗体形成固相抗体#并应用磷酸盐

缓冲液洗涤及去除杂质%$

$

&加入受检标本#与固相抗体接触后

进行反应#让固体相载体与标本抗原结合并形成抗原复合物#

并用洗涤剂去除杂质%$

'

&向标本中加入酶标抗体使其与固相

免疫复合物结合#应用缓冲液将酶标抗体洗涤及去除#此时固

相载体上带有的酶量与标本中受检物质的量正相关%$

1

&加入

酶催化底物#并根据颜色反应情况对抗原物质进行定性或

定量'
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!

统计学处理
!

应用
I#II%&(*

对数据进行分析#计量资

料以
OS-

表示#组间比较采用方差分析#进一步两两比较采用

TI-5?

检验%应用
#9FCE7>

相关分析
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各

指标的相关性%采用受试者工作特征曲线$
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临床应用价值'以
!

%
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为差异有

统计学意义'
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结
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果
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各组血清及脐血
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*
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水平比较
!

重度

子痫前期组及轻度子痫前期组孕妇外周血及新生儿脐血中
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*

/6%5//

水平均高于对照组$

!

%

*(*%4

&$

'

组研

究对象两两比较#检验水准
+

3*(*,

"

'3*(*%4

&#而重度子痫

前期组外周血及新生儿脐血中
EW>

=

*
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*

/6%5//

水平均

高于轻度子痫前期组$
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%
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&#见表
%

'
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"
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"
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"
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注!与对照组相比#

"
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%与轻度子痫前期相比#

#
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血清
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相互关系
!

经
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相关

分析可知#
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与
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呈正相关$
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与
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呈正相关$
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为因变量#以
EZO:5%

为自变量行直线回归方程

分析可获得回归方程!
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为因变量#

以
/6%5//

为自变量行直线回归方程分析可获得回归方程!
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%

>3*()*$

#
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&'以
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为因变量#以
/6%5//

为自

变量行直线回归方程分析可获得回归方程!
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血清
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在子痫前期中的应用
!

经

RY!

分析可知#
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诊断子痫前期的
RY!

曲线下面积

$

/e!

&为
*()*$

#最佳诊断临界值为
$,(1,>

=

"

T

#灵敏度为

4)('2

*特异度为
+,(,2

%

EZO:5%

诊断子痫前期的
/e!

为

*()4$

#最佳诊断临界值为
%),(',>

=

"

T

#灵敏度为
4&($2

#特

异度为
+,()2

%

/6%5//

诊断子痫前期的
/e!

为
*(4$+

#最佳

诊断临界值为
$($$>

=

"

T

#灵敏度为
4*(+2

*特异度为
+$($2

'

'

!

讨
!!

论
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研究发现#在子痫前期临床症状出现前#孕妇及胎儿免疫

系统及血管内皮系统已出现不同程度的病变#尤其是对于早发

型子痫前期患者#其临床症状往往较严重#母婴预后较差(

4

)

'

因此积极寻求一种先于临床症状出现的评价指标对预测早期

子痫前期发病具有重要的意义'

近年研究发现#胎盘相关因子在子痫早期临床症状出现前

其水平已经出现明显的变化(

+

)

'

EW>

=

属于
6

淋巴细胞抗原#

主要在胎盘滋养层表面及新生血管内表达#可与血液循环中转

化生长因子
&

$

60Z5

&

&结合并阻止其与细胞膜受体结合#从而

阻断
60Z5

&

信号转导#抑制新生血管生成(

&

)

'此外#

EW>

=

可

阻断
60Z5

&

激活一氧化氮合酶$

.YI

&#从而阻断
.YI

依赖的

血管舒张'研究发现#子痫前期患者血清
EW>

=

水平与患者病

情发病及严重程度有密切的关系(

%*

)

'将
EW>

=

导入怀孕小鼠

体内可导致小鼠出现肾小球毛细血管内皮增生*尿蛋白及高血

压等子痫前期症状#由此可推断
EW>

=

水平升高与子痫前期生

理病理性改变有密切关系'

TDJ

等(

%%

)研究指出#子痫前期患者

血清
EW>

=

水平较正常妊娠妇女高#且在发病前
$

!

'8

就已经

出现升高趋势#且早发型子痫前期血清
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=

水平高于晚发型
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子痫前期'本研究结果显示#重度子痫前期组及轻度子痫前期

组孕妇外周血及新生儿脐血中
EW>

=

水平均高于对照组#而重

度子痫前期组外周血及新生儿脐血中
EW>

=

水平均高于轻度

子痫前期组#这表明
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水平升高与子痫前期的发生有密切

的关系'

EZO:5%

作为血管活性物质的直接抑制物#在子痫前期中其

水平显著上升#并可导致血管及胎盘滋养细胞生长不良'杜娟

等(
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)检测发现#在孕
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周子痫前期孕妇中血清
EZO:5%

水

平较正常孕妇显著升高#且与患者病情呈正相关'动物实验表

明#将
EZO:5%

导入妊娠小鼠中#结果表明小鼠出现高血压*蛋白

尿等子痫前期症状(
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)
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)利用
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分析
EZO:5%

在

子痫前期中的应用价值#结果显示#

EZO:5%

在子痫前期中预测

敏感度及特异度分别为
&,($2
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+'(,2

'本研究结果显示#子

痫前期组孕妇外周血及新生儿脐血中
EZO:5%

水平均高于对照

组#且随着患者病情的加重#患者外周血及新生儿脐血
EZO:5%

水平显著升高#从而表明
EZO:5%

参与子痫前期病情进展'经

RY!

分析显示#

EZO:5%

在子痫前期中灵敏度为
4&($2

#特异度

为
+,()2

#这表明
EZO:5%

在子痫前期诊断中具有一定的应用

价值'

一直以来#子痫前期被认为与肾素血管紧张素系统$

R/I

&

及免疫系统有关#自身免疫抗体
/6%5//

作为这
$

个系统中

的重要调控因子#与子痫前期的发生有密切的关系'邱中原

等(
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)研究指出#

/6%5//

可作用于血管紧张素
*

型受体
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&#可激活
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信号通路'吴珍珍(
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)指出#
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可直接作用于
/6%R

胞外第二环肽#从而起到舒张血管的作

用'
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)研究指出#
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可促进胎盘滋养细胞及内

管内皮细胞中
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表达#并可激活核转录因子#从而导致滋养

层细胞生物学活性发生变化'本研究采用
WTOI/

测定轻*重

度子痫前期孕妇血清及脐血中
/6%5//

水平#表明子痫前期

孕妇
/6%5//

水平显著高于对照组#且随着患者病情的加重

而显著增加#表明子痫前期的发生与
/6%5//

升高有密切的

关系'本研究经
RY!

分析可知#
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在子

痫前期中诊断灵敏度及特异度分别为
4)('2

和
+,(,2
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4&($2

和
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4*(+2

和
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#表明
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//

在子痫前期诊断中具有较高的应用价值#临床工作者可考

虑通过联合检测的方式提高诊断准确率'

综上所述#子痫前期孕妇外周血*脐血中
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EZO:5%
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/6%5//

与子痫前期的发生及进展有密切的关系#

'

者在子痫

前期发病中相互影响相互促进'

EW>

=

*

EZO:5%
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/6%5//

水平

可用于子痫前期诊断#可作为子痫前期发生及进展的预测

指标'
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