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摘
!

要"目的
!

探讨妊娠剧吐与胎盘功能障碍性疾病及新生儿结局相关性&方法
!

采用前瞻性队列研究!选取
$*%'

年
%

月

至
$*%,

年
%$

月进行初次产前检查的
$*%*

例孕妇为研究对象!通过产前检查将其分成无妊娠剧吐%轻度妊娠剧吐%重度妊娠剧

吐
'

组!针对轻度妊娠剧吐和重度妊娠剧吐孕妇!分析孕妇胎盘功能障碍性疾病"妊娠高血压%子痫前期%流产%死胎$%新生儿结局

"出生体质量%小于胎龄儿%低出生体质量%产后
,BD>/

?=

FC

评分%孕周$同妊娠剧吐的相关性&结果
!

重度妊娠剧吐组%轻度妊

娠剧吐组和无妊娠剧吐组的胎盘功能障碍性疾病和新生儿结局差异无统计学意义"

!

$

*(*,

$&结论
!

妊娠剧吐与胎盘功能障碍

性疾病和新生儿结局并无明显关联&

关键词"妊娠剧吐#

!

胎盘功能障碍性疾病#

!

低出生体质量
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恶心*呕吐是妊娠早期最主要的良性症状#恶心症状的开

始与人体绒毛膜促性腺激素$

H!0

&的水平密切相关#通常是

在末次月经后
1

周内
H!0

分泌量增多'妊娠剧吐最常见的

表现是恶心频繁*不断呕吐甚至不能进食#根据,疾病和有关健

康问题的统计分类$

O!-5%*

&-将妊娠剧吐定义为始于妊娠
%1

周前的持续性过度呕吐#临床上妊娠剧吐分为轻度和重度$与

碳水化合物消耗*脱水*电解质失衡这类代谢紊乱密切相关&#

其严重影响了母体健康和生活质量#并且是早孕期相关妊娠疾

病住院的最常见原因(

%5,

)

'早孕过程中出现的恶心呕吐与

H!0

水平的上升密切相关#有学者认为对患妊娠剧吐的孕妇

而言#持续高水平的
H!0

对妊娠滋养层迁移进行正常刺激#

最后改变胎盘形成#最终导致胎盘功能障碍#其在临床上体现

形式为妊娠高血压*子痫前期*流产*死胎*宫内生长受限(

)5+

)

#

特别是在妊娠中期更容易导致这些情况发生(

&

)

'发生在早期

或者中期的妊娠剧吐可能会导致有症状的胎盘功能障碍#并且

妊娠剧吐和胎盘功能障碍在一定程度上威胁着母儿健康#特别

是在卫生资源有限的低收入和中等收入国家(

%*5%1

)

'但是相关

研究还相对较少#因此本研究将进一步探讨妊娠剧吐与胎盘功

能障碍性疾病$妊娠高血压*子痫前期等&*新生儿结局(出生体

质量*阿普伽$

/

?=

FC

&新生儿评分)间的相关性'现将结果报

道如下'

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选取
$*%'

年
%

月至
$*%,

年
%$

月在本院进

行初次产前检查的
$*%*

例孕妇为研究对象#所有孕妇自愿参

与本研究*愿意在本院接受所有产前检查和在本院分娩#在本

研究开始前均已签署书面同意声明#并且本次研究已获得本院

伦理委员会的同意和相关领导的许可'

$(/

!

方法
!

所有孕妇至本院进行初次产前检查时#由
%

名经

验丰富的产科医生进行相关信息收集#例如孕妇受教育程度*

孕妇病史情况$包括孕前疾病情况*是否接受手术或药物治

疗&*目前妊娠情况$末次月经期*妊娠前体质量&*婚育史$胎

次*之前是否在妊娠期患病*前胎分娩方式&*家族疾病史'此

外#所有孕妇的产前检查过程中#该产科医生必须对其进行相

关产前检查#收集相关临床信息!孕妇体质量*血压*体温*或是

否患妊娠剧吐*孕妇尿蛋白水平情况#随后根据诊断结果将孕

妇分成无妊娠剧吐*轻度妊娠剧吐*重度妊娠剧吐
'

组#分析比

较
'

组孕妇胎盘功能障碍性疾病情况%最后对新生儿出生体质

量*低出生体质量*小于胎龄儿$

I0/

&*
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评分进行评估

+

$+'%

+

检验医学与临床
$*%4

年
,

月第
%1

卷第
%*

期
!
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!
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A

$*%4

!
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!

.7(%*



分析'

$('

!

妊娠剧吐诊断标准
!

在孕妇产前检查过程中#根据孕妇

主诉及相关检查$血常规*尿液检查*眼底检查*生化指标等&记

录以下信息!主诉症状$恶心*剧烈呕吐&持续时间*体质量减轻

情况*代谢紊乱情况*相关住院治疗情况%并结合孕妇初次产前

检查时病史询问记录#排除可能引起呕吐的其他疾病#即对妊

娠剧吐做排除性鉴别诊断'总之#妊娠剧吐的诊断根据,疾病

和有关健康问题统计分类$

O!-5%*

&-

(

%,

)

'

$(1

!

胎盘功能障碍性疾病诊断标准
!

孕妇在妊娠前或
$*

孕

周前血压正常#但至妊娠
$*

周后两次孕检测得收缩压
&

%1*

BBH

=

和"或舒张压
&

&*BB H

=

%或者妊娠期血压在孕前血

压基础上增加
'*

"

%,BBH

=

#即诊断为妊娠高血压(

%,

)

%若患妊

娠高血压的孕妇出现蛋白尿$尿蛋白
\\

&或者出现单次或多

次抽搐即诊断为子痫前期(

%)

)

%根据世界卫生组织的定义#流产

是指妊娠不足
$*

周#且胎儿体质量不足
,**

=

%死胎是指
$+

孕

周及以上胎儿出生已无生命迹象'

$(2

!

新生儿评估
!

婴儿出生体质量在相同胎龄平均体质量的

第
%*

个百分位以下即诊断为
I0/

#出生体质量在
$,**

=

以

下诊断为低出生体质量(

%4

)

%新生儿在出生后
%

*

,

和
%*BD>

分

别进行
/

?=

FC

评分#取产后
,BD>

的
/

?=

FC

评分进行结果

分析'

$()

!

统计学处理
!

使用统计学软件
I#II%+(*

对所得数据进

行数据统计分析#计量资料采用
OS-

表示#组间比较采用方差

分析%计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

$ 检验'以

!

%

*(*,

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/($

!

研究对象的基本情况
!

选取的
$*%*

例孕妇中#

')*

例

$

%4(&2

&患有妊娠剧吐#其中轻度妊娠剧吐孕妇
'%&

例

$

%,(&2

&*重度妊娠剧吐孕妇
1%

例$

$(*2

&'此外#

%++

例孕

妇因多胎妊娠*流产或死胎被排除#即最后只对
%+$$

例孕妇

$无妊娠剧吐
%1&'

例*轻度妊娠剧吐
$&*

例*重度妊娠剧吐
'&

例&的新生儿进行新生儿出生体质量*低出生体质量*

I0/

*

/

?=

FC

评分评估'

/(/

!

不同病情的研究对象基线特征比较
!

选取的
$*%*

例孕

妇#平均年龄$

$+(1S+($

&岁#轻度*重度妊娠剧吐孕妇与无妊

娠剧吐孕妇基线特征比较见表
%

'

表
%

!!

不同病情的研究对象基线特征比较

特征 无妊娠剧吐$

(3%),*

& 轻度妊娠剧吐$

(3'%&

& 重度妊娠剧吐$

(31%

&

!

年龄$岁#

OS-

&

$4(&S+(* $+('S+(% $&(,S+('

$

*(*,

孕前体质量指数$

[

=

"

B

$

#

OS-

&

$$(%S,() $$('S,(1 $$(1S,(,

$

*(*,

初次产前检查时孕周$周#

OS-

&

%)(%S$(* %4($S$(% %)('S'($

$

*(*,

教育程度(

(

$

2

&)

!

初中及以下
'4%

$

$$(,

&

)+

$

$%('

&

&

$

$$(*

&

$

*(*,

!

高中
4*%

$

1$(,

&

%'1

$

1$(*

&

%4

$

1%(,

&

$

*(*,

!

大学及以上
,4+

$

',(*

&

%%4

$

')(4

&

%,

$

')(,

&

$

*(*,

慢性高血压(

(

$

2

&)

$,

$

%(,

&

1

$

%('

&

*

$

*(*

&

$

*(*,

*

型糖尿病(

(

$

2

&)

%*

$

*()

&

$

$

*()

&

*

$

*(*

&

$

*(*,

配偶吸烟状况(

(

$

2

&)

!

每天吸烟
+*$

$

1+()

&

%)$

$

,*(+

&

%,

$

')()

&

$

*(*,

!

偶尔吸烟
$$+

$

%'(+

&

$+

$

+(+

&

$

$

1(&

&

%

*(*,

!

不吸烟
)$*

$

'4()

&

%$&

$

1*(1

&

$1

$

,+(,

&

%

*(*,

初孕妇
)$4

$

'+(*

&

%'$

$

1%(1

&

%1

$

'1(%

&

$

*(*,

多胎妊娠
$1

$

%(,

&

%

$

*('

&

*

$

*(*

&

$

*(*,

既往无妊娠并发症(

(

$

2

&)

%'&)

$

+1()

&

$41

$

+,(&

&

'1

$

+$(&

&

$

*(*,

胎儿宫内发育迟缓"小于胎龄儿(

(

$

2

&)

'

$

*($

&

*

$

*(*

&

*

$

*(*

&

$

*(*,

妊娠期高血压(

(

$

2

&)

1*

$

$(1

&

&

$

$(+

&

%

$

$(1

&

$

*(*,

流产(

(

$

2

&)

$%%

$

%$(+

&

')

$

%%('

&

)

$

%1()

&

$

*(*,

/('

!

妊娠剧吐与胎盘功能障碍性疾病相关性分析结果
!

无妊

娠剧吐*轻度妊娠剧吐*重度妊娠剧吐
'

组孕妇胎盘功能障碍

性疾病$妊娠高血压*子痫前期*流产*死胎&分析见表
$

%由表
$

数据可知#妊娠高血压*子痫前期*流产*死胎状态下#

'

组研究

对象所占百分比差异无统计学意义$

!

$

*(*,

&#即轻度妊娠剧

吐和重度妊娠剧吐与胎盘功能障碍性疾病无关联'

/(1

!

妊娠剧吐与新生儿结局相关性分析结果
!

排除
%++

例多

胎妊娠*流产或死胎的孕妇#对无妊娠剧吐
%1&'

例*轻度妊娠

剧吐
$&*

例*重度妊娠剧吐
'&

例孕妇新生儿进行新生儿出生

体质量*低出生体质量*

I0/

*

/

?=

FC

评分分析#结果显示#重度

妊娠剧吐的新生儿出生体质量明显低于轻度妊娠剧吐和无妊

娠剧吐组#差异有统计学意义$

!

%

*(*,

&%

'

组研究对象分娩时

孕周和
/

?=

FC

评分差异无统计学意义$

!

$

*(*,

&#且小于胎龄

儿和低出生体质量人数所占百分比差异也无统计学意义$

!

$

+

'+'%

+

检验医学与临床
$*%4

年
,

月第
%1

卷第
%*

期
!

TFPU98!@D>

!

UF

A

$*%4

!

V7@(%1

!

.7(%*



*(*,

&'见表
'

*

1

'

表
$

!!

'

组间的所患胎盘功能障碍性疾病状况比较$

(

%

2

&'

组别
(

妊娠高血压 子痫前期 流产 死胎

无妊娠剧吐
%),* $%+

$

%'($

&

)&

$

1($

&

%$$

$

4(1

&

%%

$

*(4

&

轻度妊娠剧吐
'%& ',

$

%%(*

&

%1

$

1(1

&

$,

$

4(+

&

'

$

*(&

&

重度妊娠剧吐
1% 1

$

&(+

&

$

$

1(&

&

$

$

1(&

&

%

$

$(1

&

!

$

!

%(,, *(*4 *(14 %(+&

!

!$

*(*,

$

*(*,

$

*(*,

$

*(*,

表
'

!!

'

组研究对象的新生儿出生体质量#分娩时

!!!

孕周和
/

?=

FC

评分比较%

OS-

&

组别
(

出生体质量

$

=

&

分娩时孕周

$周&

/

?=

FC

评分

$分&

无妊娠剧吐
%1&''%*%(*S14,() '&(%1S$(1' +(%'S*(4)

轻度妊娠剧吐
$&*'%%,(*S1)1(' '&($+S%(+1 +($*S*(&%

重度妊娠剧吐
'&'*1,(*S1+)(, '&('*S$(4% +(%1S*(+4

S $(%4 %($, %(*'

!

$

*(*,

$

*(*,

$

*(*,

表
1

!!

'

组研究对象
I0/

#低出生体质量

!!!

情况比较$

(

%

2

&'

组别
( I0/

低出生体质量

无妊娠剧吐
%1&' %&*

$

%$(4

&

&*

$

)(*

&

轻度妊娠剧吐
$&* 1+

$

%)()

&

%+

$

)($

&

重度妊娠剧吐
'& ,

$

%$(+

&

$

$

,(%

&

!

$

'(*+ *(*4

!

$

*(*,

$

*(*,

'

!

讨
!!

论

!!

临床上#妊娠剧吐是一种较为常见的妊娠并发症#频繁恶

心和呕吐为其主要症状#目前并未明确其病理学原因#可能与

孕妇自身生理和心理因素有关#也可能由外界因素$幽门螺杆

菌感染等&导致(

%+5$*

)

'本研究通过对
$*%*

例孕妇归类分析发

现#有
')*

例$

%4(&2

&孕妇患轻度或重度妊娠剧吐'本研究结

果发现妊娠剧吐与妊娠高血压*子痫前期*流产和死胎这类胎

盘功能障碍性疾病和新生儿结局$新生儿出生体质量*

I0/

*低

出生体质量*

/

?=

FC

评分&并无明显相关性'本研究的优势在

于采用前瞻性研究的方法#对早期妊娠和中期妊娠出现的妊娠

剧吐对胎盘功能障碍性疾病和新生儿结局的影响进行分析'

但是从本研究结果可以看出#

$*%*

例孕妇中#妊娠高血压
$,4

例$

%$(+2

&*子痫前期
+,

例$

1($2

&*流产
%1&

例$

4(12

&和死

胎孕妇
%,

例$

*(42

&#这些比例相对较小#即胎盘功能障碍性

疾病发病率较低#这对本研究所得结论可能存在一定的影响#

这也是本研究的局限性之一'本研究存在的局限性还在于未

能分析妊娠剧吐对胎盘质量和胎盘质量与新生儿出生体质量

比值的影响'

综上所述#妊娠剧吐与妊娠高血压*子痫前期或其他胎盘

功能障碍性疾病无明显相关性#并且妊娠剧吐同新生儿结局无

明显相关性'
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,
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$**)

年
HNE/

=

阳性率的平均水平
4(%+2

'

HNV-./

载量

大于
%i%*

) 更容易发生母婴垂直传播(

%

)

'通过表
1

可以发

现#

$*%,

年在本院进行乙肝病毒
-./

载量检测的孕妇中大于

%i%*

) 的例数仅占到
$(+,42

#说明本市
HNV

预防接种工作

成绩显著'

H!V

阳性母亲将
H!V

传播给新生儿的危险性约

$2

#若母亲在分娩时
H!VR./

阳性#则传播的危险性可高

达
12

!

42

(

$

)

'本院
$*%,

年孕产妇
H!V

阳性率为
%(1'42

#

明显高于我国一般人群
*(1'2

(

'

)

'而且近
,

年来#本院就诊

孕妇
H!V

阳性率呈递增趋势#这与
H!V

没有相关疫苗预防#

起病隐匿可能有关'妊娠期未经治疗的早期
6#

孕妇的母婴

传播率可达
4*2

!

%**2

#很容易造成流产*早产或死胎(

1

)

'

本地区孕妇
6#

感染率呈逐渐下降的趋势#但
$*%,

年
6#

的感

染率仍然有
%(*+42

'本市
HOV

阳性孕妇虽然患者数量不

多#但每年
HOV

新发患者数大幅上升#防控形势仍非常严

峻(

,

)

'

1

种传染性疾病均能够通过母婴垂直传播危害婴儿健

康甚至生命#输血前相关传染病筛查是降低这一危害的重要

手段'

相关研究报道
HNE/

=

*

H!V

*

6#

阳性患者数与年龄有显

著相关性(

)

)

'在本院不同年龄阶段的孕妇中#

H!V

与
6#

的

阳性率在
$,

!

',

岁最低#这或许与选择在
$,

!

',

岁生育的孕

妇对输血前
1

项标志物的了解和关注度较高#因而相关的高危

行为较低有关'接种
HNV

疫苗是预防
HNV

感染的最有效方

法#本地区
HNE/

=

的阳性率在小于
$,

岁年龄组最低#这与我

国卫生部于
%&&$

年将乙型肝炎疫苗纳入计划免疫管理有着密

切的关系'而
',

岁以上的孕妇#

HNE/

=

*

H!V

与
6#

的阳性

率显著上升#是本研究重点关注和防控人群'

$*%,

年的,慢性

乙型肝炎防治指南-提到对于新生儿单采用
HNV

疫苗母婴垂

直传播的阻断率就高达
+4(+2

#对妊娠相关情况处理的推荐

也更加详细#特别增加了妊娠中后期如果检测
HNV-./

载

量大于
$i%*

)

e

"

BT

#可于妊娠第
$1

!

$+

周开始给予替诺福

韦酯*替比夫定或拉米夫定治疗#并且在治疗*给药*哺乳*接种

等方面进行了更加详细的说明(

%

#

4

)

'

$*%,

年的,慢性丙型肝炎

防治指南-也对儿童治疗指征有着更为严格的要求(

'

)

'这为预

防
HNV

和
H!V

母婴垂直传播及新生儿的后续治疗有着重要

的指导作用'对于感染
6#

的孕产妇通过筛查早期发现#经过

长效青霉素规范治疗#

&&(,2

的婴幼儿可以避免感染(

+

)

'

$**,

年卫生部推荐的,艾滋病诊疗指南-中提出对
HOV

感染的母婴

垂直传播的有效措施为产科干预
\

抗病毒药物干预
\

人工喂

养#可使母婴垂直传播降为
%2

(

&

)

'由此可见孕产妇输血前检

查传染病筛查的重要性#因此应加强筛查力度并对传染性疾病

阳性患者采取相关措施并积极治疗#尽可能阻断母婴垂直传

播#降低新生儿感染率'

总之#对孕妇输血前传染病标志物检测有利于被感染孕妇

和胎儿的早期诊治'通过不断地努力#我国输血前传染病的阳

性率得到了一定控制#但是仍然很高'这要求我们进一步加强

孕产妇输血前检查的筛查力度#更要不断落实和完善相关预防

措施和新生儿的治疗方案#更好地预防其垂直传播'
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