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$%抗凝血酶
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$并进行分析&结果
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与健

康非孕女性比较!临产孕妇的
("00

%
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水平明显降低!

bTR
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U#U8
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bU"

水平明显升高!差异均有统计学意义"
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结论
!

对临产孕妇进行凝血功能的检测!可早期发现凝血功能的异常!对预防产妇全身微血栓的发生!减少分娩时并发症的发生

和降低病死率有重要意义&
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在妊娠早期#孕妇雌激素及孕激素浓度水平变化#会影响

肝脏的代谢*合成和分泌功能#从而导致临产孕妇体内凝血因

子成分和纤维蛋白溶解活性出现明显改变'
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(

)孕妇血液多为

高凝状态#各种凝血因子都会出现不同程度的增加#为产后快

速有效地进行止血提供必要的物质储备#高凝状态维持动态平

衡#由于某些致病因子的作用#首先激活机体的凝血系统#产生

大量凝血酶#在微循环内形成广泛性微血栓)随后由于凝血过

程中消耗了大量凝血因子和血小板#血液由高凝状态转变为低

凝状态)同时又激活纤溶系统和其他抗凝机制#导致患者发生

明显的出血*贫血*休克*多器官功能障碍)这样一种危重的综

合征$或病理过程&称为弥散性血管内凝血$

UT1

&)是产妇最

严重的并发症之一#发病迅速#病死率高)因此#要引起医护人

员的高度重视'
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)研究表明#孕妇凝血指标改变导致
UT1
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约占产科并发症患者的
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)因此对孕妇在孕期的

不同阶段进行血浆活化部分凝血活酶时间$
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&等凝血功能的检测#有利于产科并发症的早

期发现和及时治疗)笔者对
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例孕妇凝血指标进行了检测

并进行分析#现报道如下)
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全自动血凝分析仪$法国
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&#可以作为判断临产孕妇凝血功能的敏感指标%

00

的

检测结果两组间比较#差异无统计学意义$
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能单独作为判断临产孕妇凝血功能的敏感指标)临产孕妇组

bTR

*

U#U8

*

bU"

检测值明显升高#与对照组比较差异有统计学
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产后大出血一直高居产后死亡原因的前列#诱因很多#大

多是因为子宫收缩不良所造成#产妇凝血功能异常也是其中一

项重要因素)妊娠是一种生理过程#随着妊娠月份的增加#特

别是妊娠中*晚期#体内凝血成分和纤溶活性随体液量增加而

出现明显变化#可导致发生某些出血及血栓性疾病)治疗产后

大出血#最有效的方法是输血#但必须明确诊断#凝血功能检测

为术前筛查和出血倾向疾病的常用指标#可以有效预防临产孕

妇在妊娠期特别是中*晚期发生出血性或血栓性疾病#尽量避

免产时出血的发生'

-
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)

正常的止血与出血机制依赖于凝血和纤溶系统的完整性

及其相互平衡)凝血功能检测是判断出血性疾病类型的主要

诊断指标)

"0

主要是外源性凝血系统的敏感指标#

("00

是

反映内源凝血系统较为敏感和常用的指标'

.

(

#

00

测定主要反

映纤维蛋白原转变为纤维蛋白的过程中#是否存在纤维蛋白原

数量及质量上的异常#是否发生纤溶#是否存在抗凝物$如肝

素*狼疮因子&%

bTR

是一种糖蛋白#在凝血酶水解下形成肽
(

和肽
R

#最后形成不溶性的纤维蛋白以止血)另外#

bTR

在血

小板的聚集过程中也起着重要作用#血小板被激活时#其膜上

形成纤维蛋白原受体
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#通过纤维蛋白原的连接作用

形成血小板聚集体#最终成为血栓'
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)

U#U8

是交联纤维蛋白

的降解产物之一#是纤维蛋白原和
bU"

中特异性较高的一部

分#作为交联纤维蛋白的降解产物#它是特异性反映体内高凝

状态和继发性纤溶亢进的标志物之一'
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本文对
)5.

例临产孕妇凝血指标进行了检测和分析#从表

)

可以看出#与对照组比较#临产孕妇组
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明

显降低#差异均有统计学意义$
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比较差异无统计学意义$
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值明显升高#两组间比较差异有统计学意义$
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与有关文献报道一致'

5#)/
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)临产孕妇血浆
U#U8

水平升高#这

是由于孕期纤维蛋白原的合成增加所致'

))#)-

(
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从以上讨论可以发现#临产孕妇血液有高凝状态倾向#其

发生产妇并发症的风险加大#因此#在孕期不同阶段及时动态

监测
"0

*

("00

*

00

*

bTR

及
U#U8

*

bU"

*

(0#
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等相关指标#对

临床上选择适宜的生产方式#以及预测*预防和治疗产妇并发

症是十分必要的)
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