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妊娠高血压疾病与妊娠结局相关性的研究进展
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摘　要：妊娠高血压疾病是妊娠期妇女特有的疾病，严重威胁母亲及胎儿的安全，是导致孕产妇及围生儿发病及死
亡的主要原因之一。妊娠高血压疾病与孕妇年龄，精神紧张及情绪等多种因素相关，并与妊娠结局有密切的关系，

本文简要概括总近年来妊娠高血压疾病的危险因素及不同程度妊娠高血压疾病对妊娠结局指标的影响，以期为妊

高症的预防及治疗提供依据。
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　　妊娠高血压（ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｖｅｄｉｓｏｒｄｅｒｓｃｏｍｐｌｉｃａｔｉｎｇ
ｐｒｅｇｎａｎｃｙ，ＨＤＣＰ）是妊娠期特有的疾病，该病以“妊
娠２０周后出现高血压、蛋白尿及水肿”为主要临床
表现，严重者可出现全身多脏器的损伤甚至衰竭，在

我国发病率为９４％，严重影响母婴健康，容易造成
不良妊娠结局。

１　妊娠高血压的危险因素

妊娠期常见的高血压，不同于肥胖、原发性或者

糖尿病引起的高血压，常与孕产妇的年龄、体重、情

绪、文化教育程度密切相关。秦先芬［１］发现 ＨＤＣＰ
的发病情况与孕妇的年龄呈正相关，孕妇营养不良、

文化教育程度低、未进行系统完善的产检、经济状况

不佳是妊娠高血压疾病的危险因素，但是孕产次数

与妊娠期高血压无明显联系。朱云霞等［２］对妊娠

高血压危险因素进行多因素Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析，发现
妊娠高血压的危险因素与妊娠年龄、产次、妊高症家

族史、家庭收入、孕妇情绪、多胎妊娠和血清钙离子

浓度、胎儿性别有关（Ｐ＜００５）。夏建丽等［３］发现

初产妇比例高，定期产前检查少，存在负性情绪多是

妊高症的危险因素。多项研究表明，年龄与妊高症

的发病最密切，随着年龄增长，孕妇多存在脂肪代谢

紊乱、动脉粥样硬化的程度加重，导致妊娠高血压疾

病的发生率增加。肥胖孕妇容易出现发生高脂血

症，高脂血症可以加重胰岛素抵抗，影响小动脉功能

活动，使血液黏稠度增加，血管外周阻力增加，易发

生小动脉的粥样硬化，促使妊高症的发生。有研究

显示，孕前ＢＭＩ异常及孕期内ＢＭＩ增加过快或过高
的孕妇患妊高症的概率较高［４］。研究发现［５］有高

血压家族病史的孕妇患妊高症的概率比无家族史的

高１８９２倍。在多数农村孕妇中，由于孕妇文化水
平低，缺乏自身保健意识，未进行系统的产前检查，

增加了患妊高症的风险，此外经济状况不佳的孕妇

忽略了产前检查，未能及时发现妊高症及营养不良

等并发症，增加了患病风险。研究发现［７］，适当规

律的定期产检，可降低妊娠期并发症的发生率，否则

并发症发生率就更高。妊娠负性情绪是诱导妊娠高

血压疾病发生的重要因素，负性情绪作为应激源，由

感觉系统传至大脑皮层和边缘系统，作用于下丘脑

－垂体－肾上腺轴，从而激活了交感神经系统，使肾
上腺髓质分泌儿茶酚胺类递质增加，使血管收缩，血

压上升，导致妊娠高血压疾病的发生［８］。此外，多

胎妊娠，吸烟等也会增加妊高症的风险，可见妊高症

的危险因素是多重因素相互作用的结果［９］。

２　不同程度妊娠高血压对妊娠结局的影响

妊娠高血压综合征临床分为轻度、中度、重度三

级，妊娠高血压程度越重，危险性就越高，可诱发妊

高症心脏病、多脏器衰竭甚至昏迷等严重并发症，是

造成孕妇早产、死亡的重要原因。龚兰艳［１０］发现重

度妊娠高血压综合征发生胎盘早剥、新生儿窒息、胎

儿窘迫、产后出血、早产、剖宫产、低体质量儿、围生
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儿死亡的发生数明显高于正常孕妇、轻度妊娠高血

压综合征和中度妊娠高血压综合征（Ｐ＜００５），中
度妊娠高血压发生不良妊娠结局明显高于轻度妊娠

高血压。王蕾等［１１］发现妊娠高血压孕妇分娩周数

比正常孕妇明显提前，新生儿体重、新生儿窒息、剖

宫产例数及产妇并发症的发生数明显高于正常孕妇

（Ｐ＜００５），并且随着血压的升高，不良妊娠结局出
现的频率越高。周朝阳等［１２］发现随着血压逐渐上

升，剖宫产率显著增加，顺产率下降，孕周缩短，新生

儿体质量逐渐减小，并发症发生率逐渐升高，产妇出

血及胎盘早剥并发症发生率明显高于轻度及正常孕

妇，差异均有统计学意义（Ｐ＜００５），表明妊娠高血
压综合征程度轻重对妊娠结局造成明显的影响。有

研究［１３］也证实了妊高症轻重程度与发生不良妊娠

结局呈明显正相关。

３　妊娠高血压发病机制研究

正常孕妇机体呈现高凝状态，有助于产妇的产

后恢复，研究表明，在ＨＤＣＰ患者的体内同样存在这
种高凝状态，各类凝血指标的变化范围比正常孕妇

更大［１４］。Ｄ－二聚体主要反映纤维蛋白溶解功能，
脂联素（ＡＰＮ）是一种胰岛素增敏激素，能改善胰岛
素抗性和动脉硬化症，具有抗动脉粥样和炎症的潜

力。黄菊青［１５］发现妊娠高血压不同时期孕妇 Ｄ－
二聚体（Ｄ－Ｄ）水平明显高于正常孕妇，孕妇血清Ｄ
－Ｄ水平与其收缩压、舒张压呈正相关关系（Ｐ＜
００５）；脂联素水平明显低于正常孕妇，孕妇ＡＰＮ水
平与其收缩压、舒张压呈负相关关系。这两个指标

可作为预测ＨＤＣＰ患者血压水平和病情严重程度的
参考指标。徐烨等［１６］用脐血流指标探讨妊娠高血

压疾病对孕妇妊娠结局的影响，发现妊娠期高血压

疾病孕妇脐动脉收缩期最大血流速度和舒张期血流

速度的比值（Ｓ／Ｄ）、脉搏指数（ＰＩ）及阻力指数（ＲＩ）
均较正常妊娠孕妇明显升高（Ｐ＜００１），妊娠期高
血压疾病ＰＩ值与病情严重程度一致（Ｐ＜００１）；随
着孕周增大，轻度、重度子痫前期胎儿脐动脉 ＲＩ值
均逐渐降低，妊娠期高血压疾病孕妇中围产儿结局

不良者明显多于正常妊娠孕妇（Ｐ＜００１）。肖琳
等［１７］发现Ｂ型尿那肽（ＢＮＰ）的水平与妊娠高血压
疾病的严重程度呈正相关，与新生儿体质量、Ａｐｇａｒ
评分呈负相关（ｒ＝－０６９，Ｐ＜００５），可见 ＢＮＰ水
平的变化可评估妊娠高血压的严重程度。有学

者［１８］认为可将 ＢＮＰ作为妊娠高血压疾病、子痫前

期的诊断标准。贾春文等［１９］发现妊娠高血压患者

血管紧张素转换酶２（ＡＣＥ２）和血管紧张素转换酶
（ＡＣＥ）ｍＲＮＡ水平的表达均较正常孕妇明显增高，
重度妊高症患者 ＡＣＥ２和 ＡＣＥｍＲＮＡ的表达均较
轻、重度患者高，但其具体调节机制仍不清楚。吕

莉［２０］发现妊高征患者血清 Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）含量
明显高于正常孕妇，与病情严重程度呈正相关；妊高

征患者肝功能中均明显升高，肾功能中尿素（Ｕｒｅ
ａ）、尿酸（ＵＡ）、肌酐（Ｃｒ）水平均比正常孕妇明显增
高。刘炳刚等［２１］发现随着妊高症病情严重程度的

增加，血清瘦素，胱抑素 Ｃ（ＣｙｓＣ）和人绒毛膜促性
腺激素（β－ＨＣＧ）水平出现明显的增高（Ｐ＜
００１）。

４　小结

高龄、肥胖、精神紧张、营养不良，不规范产检及

高血压家族遗传病史等是妊娠期高血压疾病常见高

危因素，因此，定期规范的产前检查可避免妊娠高血

压疾病的发生、发展及并发症的出现，并加强对农村

孕产妇的保健宣教工作，控制妊娠期高血压疾病的发

生，减少并发症的发生率，改善妊娠结局，提高孕产妇

的生活和生命质量。妊娠高血压疾病程度越重，不良

妊娠结局发生数越多，因此需要密切监测孕妇的血压

变化，采取必要的措施，促进妊娠结局的改善。
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