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妊娠期妇女微量元素含量分析

逯心敏，向小节，方　华，胡孝彬

（四川省宜宾市第二人民医院检验科，四川宜宾６４４０００）

　　摘　要：目的　分析妊娠期妇女血清中微量元素钙（Ｃａ）、镁（Ｍｇ）、磷（Ｐｉ）、铁（Ｆｅ）、锌（Ｚｎ）、铜（Ｃｕ）含量，为妊娠期妇女合理补

充微量元素提供依据。方法　收集该院体检妊娠期妇女３５２例，根据妊娠时间分为早期、中期和晚期妊娠３组，采集空腹静脉血

分离血清，用日立７６００全自动生化分析仪检测钙、镁、磷、铁、锌和铜含量。各组结果与健康育龄期未孕妇女对照组（１３９例）比

较。结果　妊娠各期血钙、锌、铜与对照组比较，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。随着孕龄增加，血锌与血钙含量逐渐降低，血铜

含量逐渐增高。早期妊娠血镁与对照组差异无统计学意义（狋＝１．８６犘＞０．０５），与中、晚期妊娠比较，差异有统计学意义（犘＜

０．０５）。结论　妊娠期合理补充、钙锌具有重要意义。血铜含量逐渐增高，补充铜不应以健康育龄期未孕妇女参考区间作为补充

依据，而应以根据妊娠各期血清铜参考区间为参考补充铜。
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　　钙（Ｃａ）、镁（Ｍｇ）、磷（Ｐｉ）、铁（Ｆｅ）、锌（Ｚｎ）、铜（Ｃｕ）是人体

的重要组成物质，缺乏或过多都会引发疾病。反之，在各种疾

病情况下，会对上述各无机元素的吸收、利用产生一定的影响。

妇女妊娠期由于胎儿生长发育的需要，对微量元素的需求增

加。因此，了解妊娠期母体内微量元素含量，对指导合理补充

孕期微量元素有重要意义。本研究收集了３５２例健康妊娠期

妇女，对其血清钙、镁、磷、铁、锌、铜含量进行分析，报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　２０１１年６月至２０１２年５月来宜宾市第二人

民医院体检的健康妊娠期妇女，年龄２０～３２岁，平均年龄２８

岁。选择其中肝功能、肾功能、血常规、尿常规正常以及乙肝表

面抗原阴性者３５２例。根据年龄将其分为妊娠早期（妊娠１２

周末前）１０８例，妊娠中期（１３～２７周末）１１７例，妊娠晚期（＞

２８周）１２７例
［１］。对照组为２０～３０岁体检健康女性１３９例，平

均年龄２６岁。

１．２　仪器与试剂　日立７６０００２０生化分析仪。钙（ＯＣＰＣ

法）、镁（二甲苯胺蓝法）、磷（磷钼酸紫外法）、铁（二丙嗪比色

法）由上海申能德赛有限公司提供。锌（比色法）由北京九强生

物技术有限公司提供。铜（比色法）由浙江东瓯有限公司提供。

校准品、质控品与相应试剂配套。

１．３　质量控制　每日对仪器进行常规保养，做室内质量控制，

每年３次参加卫生部常规化学室间质评ＰＴ均为１００％，每次

更换试剂批号立即进行校准并做室内质控保证结果准确可靠。

１．４　方法　采集受试者空腹静脉血３ｍＬ，及时分离血清，用

日立７６０００２０生化分析仪检测钙、镁、磷、铁、锌、铜含量。

１．５　统计学处理　测得数据用ＳＰＳＳ１８．０ｆｏｒｗｉｎｄｏｗｓ软件

进行处理。检测数据符合正态分布，用狓±狊表示，两组间比较

采用独立样本狋检验，多组间比较用随机设计的方差分析，犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

妊娠各期血清微量元素与对照组比较　见表１。

表１　　各组血清微量元素比较结果（狓±狊）

组别 狀 Ｃａ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｍｇ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｐｉ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｆｅ（μｍｏｌ／Ｌ） Ｚｎ（μｍｏｌ／Ｌ） Ｃｕ（μｍｏｌ／Ｌ）

早期妊娠组 １０８ ２．２４±０．０９ ０．９６±０．１２ １．３１±０．１６ １５．３２±５．４７ ９．７６±２．２３ １８．２７±５．４２

中期妊娠组 １１７ ２．２０±０．１０ ０．８５±０．１０ １．３３±０．２４ １６．８１±５．６３ ８．８１±２．４９ ２４．４５±７．１３

·３２８·国际检验医学杂志２０１３年４月第３４卷第７期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ａｐｒｉｌ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．７



续表１　　各组血清微量元素比较结果（狓±狊）

组别 狀 Ｃａ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｍｇ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｐｉ（ｍｍｏｌ／Ｌ） Ｆｅ（μｍｏｌ／Ｌ） Ｚｎ（μｍｏｌ／Ｌ） Ｃｕ（μｍｏｌ／Ｌ）

晚期妊娠组 １２７ ２．１０±０．１８ ０．９０±０．１７ １．２７±０．１８ １５．１６±６．９４ ８．１３±２．３０ ２７．１２±６．６８

对照组 １３９ ２．２８±０．０９ ０．９９±０．１３＃ １．２９±０．２０ １４．８９±６．３６ １１．８５±２．３７ １１．８７±３．８４

犉 ５２．０４ ２７．２４ ２．０９ ２．３７ ５８．６２ １７７．３５

犘 ０．０００ ０．０００ ０．１０２ ０．０７０ ０．０００ ０．０００

　　：犘＜０．０５，与其他３组比较；＃：犘＜０．０５，与中、晚期妊娠组比较。

３　讨　　论

微量元素参与人体各种酶及活性物质的代谢、生物合成等

作用。孕期钙缺乏可导致胎儿骨骼的形成及胎盘形成受影响，

钙代谢还与妊高征密切相关［２５］，钙含量越低病情越重，及时补

钙可以减少妊高征发生，且能减少胎儿生长受限的发生［６］。实

验显示随着孕龄增加，血钙浓度逐渐降低，妊娠晚期降低较妊

娠早中期严重，应及时补充钙或多食含钙饮食。

镁与钙一样，与妊高征密切相关，镁缺乏引起子宫胎盘循

环系统血管收缩，成为妊高征及胎儿宫内发育迟缓的原因，孕

期补充钙、镁可预防妊高征［７８］。本实验显示妊娠早期血镁含

量与对照组无统计学意义，而中、晚期妊娠血镁低于早期，中期

妊娠最低，其机制尚有待于更多实验阐明。血磷与妊高征关系

研究报道较少，李兴华等［９］报道正常孕妇与妊高征组血磷无显

著性差异，测得的各期妊娠血磷水平与健康育龄期未孕妇女无

统计学差异。铁缺乏是造成孕妇贫血最常见的原因，调查发现

血清铁与对照组并无统计学差异，可能由于多种食物均富含

铁，妊娠期妇女补铁意识强。锌对胎儿生长发育极为重要，严

重缺锌会导致胎儿宫内发育迟缓等［１０］。孕妇血锌低于

８．０３μｍ／Ｌ是胎儿宫内缺锌的危险指标，为补锌的标准。调查

发现随着孕龄增加，血锌含量逐渐降低，妊娠晚期最低，食物摄

入锌量不如铁量充足，妊娠期合理补充锌具有重要意义。妊娠

期铜大量动员进入血液以及高雌激素水平刺激肝脏合成铜蓝蛋

白因而使得妊娠期血铜含量逐渐增高，至妊娠末期达到高峰，所

得结果与之相符。铜增高的意义未完全阐明，但低铜可导致孕

妇胎盘功能不良、流产、早产与过期妊娠［１１］。影响胎儿神经系

统发育、胎儿生长受限等［１２］。合理补充铜需要结合妊娠中、晚

期血清铜参考区间，而此类报道少见，尚需大量实验进行研究。

综上所述，随着对妊娠重视，血清磷、铁缺乏少见，血锌与

血钙随着孕龄增加，含量逐渐降低，妊娠期合理补充钙锌具有

重要意义。血铜含量逐渐增高，补充铜不应以健康育龄期未孕

妇女参考区间作为补充依据，而应以妊娠中、晚期血清铜参考

区间为参考补充铜。
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换血治疗的最可靠指标［１１１２］。而应用微量离心法测定新生儿

ＨＣＴ，既克服了温氏法用血量大，操作繁所的缺点，又避免了

仪器法在线性范围的影响，具有较大的实用性。
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