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通过对妊娠期甲状腺功能亢进症孕妇的游离三碘甲状腺原氨酸"
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%'促甲状腺激素受体"
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%'甲状腺过氧化物酶抗体"
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%等的测定!分析和探讨对妊娠期结局的影响&方法
!

选取

被确诊的妊娠期合并甲状腺功能亢进症患者
$''

例和同期选取的健康孕妇
$'%

例进行对比&结果
!

疾病组
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W91
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9\!
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9M8D
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9"U8D

与对照组比较!差异具有统计学意义"
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等激素阳性可能会对妊

娠结局造成一定影响&
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甲状腺功能亢进是内分泌系统的多发疾病#但是妊娠期甲

状腺功能亢进发病率较低#仅占妊娠期的
'&'-0

$

/&'0

)
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*

#

主要是因为
V?>I@5i

病造成的)

%

*

(其临床症状为怕热'多汗'情

绪不稳'呕吐'心悸等(妊娠期甲状腺功能亢进会增加孕妇和

胎儿的危险性以及新生儿并发症的发生(对于妊娠期甲亢的

治疗#大多数患者选择药物#如果选择手术的话#则要在术前服

用药物#并且有术后并发症的可能性也高)

/

*

(因此早诊早治对

妊娠期甲亢尤为重要#本研究通过对妊娠期甲状腺功能亢进患

者血清中的游离三碘甲状腺原氨酸$

W9/

&'游离甲状腺素

$

W91

&'促甲状腺素$
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&'促甲状腺激素受体$

9M8D

&'甲状

腺过氧化物酶抗体$

9"U8D

&等的测定#旨在通过探索几项指

标联合检测与妊娠期甲状腺功能疾病的关系#为早期发现妊娠

期并发症提供新的依据(
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资料与方法

B&B

!

一般资料
!

选取
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年
$

月至
%'$/

年
$%

月武警北京

总队医院妇产科住院待产及妇门诊确诊为妊娠期甲状腺功能

亢进患者
$''

例$疾病组&#其中初产妇
(%

例#经产妇
%,

例#中

位年龄$

%(̂ 1&$%

&岁#孕产
$

$

/

次#甲亢病程平均$

/,̂ -&-

&

个月(同时随机选取无任何妊娠期合并症的孕妇
$'%

例$对照

组&#中位年龄$

%.̂ /&$

&岁#孕产
$

$
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次(两组一般资料比较

见表
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方法

B&C&B
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标本收集
!

收集孕妇空腹静脉外周血
1<Q

放置于

SO98

试管内#离心
-<46
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&后分理出血清#立即分

装到
S"

管中#置于
Z,'[

冰箱冻存(
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检测指标
!

测定血清标本中
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的水平%
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仪器

为
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电化学发光全自动免疫分析仪#试剂均由罗氏

科技有限公司提供配套试剂(
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两组一般资料比较

项目 疾病组$

#]$''

& 对照组$

#]$'%

&

年龄$岁&

%(̂ 1&$% %.̂ /&$

孕产次数$
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吸烟$
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$, %'

遗传史$
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甲亢病程$年&

/,̂ -&- '

放疗$次&

( '

既往流产史$

#
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妊娠期甲状腺功能亢进患者的诊断标准
!

按照第
,

版

.内科学/及.妇产科学/上的标准进行诊断(将基础代谢率

$

YRM

&高于正常值
%'0

以上者作为该实验的研究对象#基础

代谢率 正 常 值 为
^$'0

#增 高
_%'0

$

/'0

为 轻 度 甲

亢#

_/'0

$

2'0

为中度甲亢%

)

_2'0

为重度甲亢(
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妊娠期合并甲状腺功能亢进患者的干预治疗
!

采用对

孕妇及胎儿不良反应较小的抗甲状腺药物丙基硫氧嘧啶
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&进行干预治疗#疾病控制组在疾病确诊后开始口服
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&#每月定期检测甲状腺功能#根据甲状

腺功能的检测结果及孕妇症状适时调整剂量#平均治疗时间为

$

/'̂ (&-

&个月(
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统计学处理
!

采用
\"\\$(&'

统计学软件分析(所检测

的数值满足正态性分布和方差齐性分析#两两比较采用
\+a7

M

检验#多组间比较采用方差分析#
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为差异具有统计

学意义(
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两组孕妇血清
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比较
!

与疾病组比较#对照组的血清
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两组孕产妇分娩方式与不良妊娠结局的比较
!

见表
/

(
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两组孕产妇分娩方式和不良妊娠结局$

#

%

组别
#

宫内生长

迟缓
早产

子痫前期

轻度 重度

妊娠期

糖尿病

疾病组
$'' $$ %/ ( % %

对照组
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甲状腺功能亢进是一种常见的内分泌系统疾病#女性多于

男性#另外也与年龄有关#在白人中以及缺碘地区发病率最高(

正常妊娠时由于腺垂体生理性增大和胎盘激素分泌增多#可有

高代谢症候群表现(考虑到甲硫咪唑可能会导致胎儿畸形#而

丙基硫氧嘧啶会有肝毒性#所以孕期前
/

个月推荐用丙基硫氧

嘧啶#后期则用甲硫咪唑继续治疗(外科手术仅用于大剂量药

物不能够控制病情或者出现严重的副反应时(并且放射治疗

在妊娠期和哺乳期是禁用的(所以#如何积极有效地控制妊娠

期以及哺乳期的甲状腺功能亢进的发病对产妇和胎儿都至关

重要(

甲状腺机能亢进症的主要原因是甲状腺素分泌过多#破坏

机体的自身免疫反应#导致甲状腺细胞结构被破坏#使存储在

细胞中的激素如
9/

'

91

释放入血(血清
9\!

是对反映甲状

腺功能变化最为灵敏的指标#往往与游离
9/

'

91

同时检测(

而母体的促甲状腺激素$

9\!

&受体抗体$

9M8D

&可以透过胎

盘刺激胎儿的甲状腺引起新生儿甲亢(

R@5A<>6

)

1

*的研究显

示#妊娠期间
9\!

降低的几率为
'&,0

#并且甲亢的患病率为

'&$0

$

'&%0

(

"?4;@

等)

-

*的研究对亚洲以及欧洲的妊娠期女

性的筛查结果显示#亚洲女性
9\!

下降的水平明显高于欧洲

女性#并且亚洲女性出现妊娠期甲亢的时间更早#可能与
B)V

亚型以及遗传有关(

WE

等)

2

*的研究显示#妊娠早期出现高水

平的
9M8D

与以及
9"U8D

与异常的甲状腺疾病有关(甲状

腺过氧化物酶抗体$

9"U8D

&是普遍存在于自身免疫性甲状腺

疾病患者血清中的一种自身特异性抗体#是反映甲状腺自身免

疫状况的最敏感的指标(而妊娠晚期测定
9\!

刺激性抗体

$

9\8D

&的滴度可预测新生儿甲亢的发生(本研究与之前的研

究结果基本符合#两组的
9\!

'

9\8D

以及
9"U8D

水平差异

具有统计学意义(几项指标联合检测#是有一定临床意义的(

国内外研究显示#甲状腺功能亢进症虽然是良性的#但是

与恶性预后有关#比如妊娠妇女流产'早产'先兆子痫'胎盘早

剥等的发病率增加#特别是对心脏的影响#早产儿'胎儿宫内生

长迟缓'足月小样儿等的危险性提高(如果能够更深刻的理解

自身免疫的基因组学以及甲状腺功能亢进的其他类型或许能

够为该病提供更加有效的治疗手段(

参考文献

)

$

*

!4DD58R

#

YH>;GO

#

">H@?<:Q

#

@A>H&8;;:E6A46

J

F:?<EHA4

=

H@

D4?AB5466@:6>A>H>6C

=

@?46>A>HA?4>H5

!

5

K

5A@<>A4;?@I4@L>6C;>5@

5AEC

K

)

P

*

&P"@C4>A?

#

%'$'

#

$-2

$

%

&!

%'%7%',&

)

%

*

+@EB:E5@?RQ

#

Y@?@5F:?C\8

#

!4;G:GOS

#

@A>H&

#

8D5:?

=

A4:6:F

C4@A>?

K

>6C5E

==

H@<@6A>HF:H>A@46L:<@6L4AB

=

?4:?

=

?@

J

6>6;4@5

L4AB6@E?>HAED@C@F@;A5>6C;:6A?:H5

)

P

*

&P8<):HH+EA?

#

$..,

#

$(

$

2

&!

2%-72/'&

)

/

*

8N4N4W

#

8<:EN@

J

>?8&R>6>

J

@<@6A:FB

K=

@?AB

K

?:4C45<CE?46

J

=

?@

J

6>6;

K

>6CH>;A>A4:6

)

P

*

&SE?PS6C:;?46:H

#

%'$$

#

$21

$

2

&!

,($7

,(2&

)

1

*

R@5A<>6P!&!

K=

@?AB

K

?:4C45< 46

=

?@

J

6>6;

K

)

P

*

&S6C:;?46:H

R@A>D)H46+:?AB8<

#

$..,

#

%(

$

$

&!

$%(7$1.&

)

-

*

"?4;@8

#

O>I4@5M

#

!@HH@?\M

#

@A>H&854>6L:<@6>?@>A46;?@>5@C

?45G:F

J

@5A>A4:6>HAB

K

?:A:c4;:545

)

P

*

&P)H46S6C:;?46:HR@A>D

#

$..2

#

,$

$

/

&!

$$2'7$$2/&

)

2

*

WEP

#

P4>6

J

X

#

Q4>6

J

Q

#

@A>H&&M45GF>;A:?5:F

=

?4<>?

K

AB

K

?:4CC

K

57

FE6;A4:646@>?H

K

46F>6A5D:?6A:<:AB@?5L4AB>EA:4<<E6@AB

K

?:4C

C45@>5@

)

P

*

&8;A>">@C4>A?

#

%''-

#

.1

$

,

&!

$'1/7$'1,&

$收稿日期!

%'$-7'%7',

&

+

1/($

+

国际检验医学杂志
%'$-

年
2

月第
/2

卷第
$%

期
!

*6APQ>DR@C

!

PE6@%'$-

!

#:H&/2

!

+:&$%


