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妊娠高血压疾病是妊娠期的最严重的疾病之一#在孕产妇

中的发病率约为
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#是孕产妇和胎儿的发病率和死亡率升

高的重要原因*
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'妊娠高血压疾病的严重后果是血管内皮损

伤#不同程度的缺血性终末器官的损害发生在疾病的过程中#

且有证据表明在妊娠高血压疾病中产妇的全身炎性反应增

强*
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'血管内皮细胞功能改变同时炎症标志物也会升高或者
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%水平改变与妊娠期高血压疾病联系

成为目前相关专业内的焦点'本研究通过分析妊娠期高血压
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压疾病患者中(轻度高血压疾病患者组比较差异有统计学意义
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%是一种严重的以妊娠
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周后高血压(蛋白

尿(水肿以及全身小血管痉挛(全身各系统各脏器灌流减少为

主要病理特征的一组妊娠期临床症候群#其病理生理机制非常

复杂(涉及多系统紊乱的妊娠期特有的疾病*
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目前#国内外学者对于妊娠高血压的病因研究情况表明#

免疫系统紊乱(细胞因子网络失衡(内皮型一氧化氮合成酶表

达异常(子宫中胎盘滋养细胞浸润过浅导致子宫胎盘缺血以及

螺旋动脉重铸障碍(一些细胞因子的表现异常(基因突变或基

因多态性(炎性反应等*
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'国内外研究热点显示血管内皮损伤

学说已被认为是导致妊娠期高血压疾病发病的中心环节*
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由于妊娠期高血压疾病患者的功能受损导致妊娠生理性胎盘

床的血管重铸障碍#引发胎盘浅着床#血流灌注不足#胎盘组织

细胞缺血缺氧#局部出现氧化应激反应#进而造成胎盘组织脂

质过氧化#同时释放肿瘤坏死因子(自由基(免疫炎症介质
TV3$

等一系列细胞毒性物质和炎性介质#导致大量毒性因子的产生

和类脂过氧化物的持续生成#最终引起血管内皮损伤*
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又称高同型半胱氨酸#不属于组成蛋白质的
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种氨

基酸#体内不能合成#只能来源于蛋氨酸的分解代谢*
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通过产生超氧化物及过氧化物的物质#这类物质可以损伤血管

内皮细胞#改变凝血因子功能(羟自由基等刺激血管壁#引起血

压增高&另外#
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的活化形式可促使血小板聚焦#并与血液中

的载脂蛋白
2

形成致密的复合物#该复合物易于被血管壁的

巨噬细胞吞噬#引起血管壁脂肪堆积#导致血栓形成'而且高

\*

N

会损伤内皮细胞(削弱血管舒张功能#促进血管平滑肌细

胞增殖#导致粥样硬化形成*
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'大量的研究表明血液中
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浓度高的人群#心脑血管疾病的发病率明显高于非
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浓度

高人群*
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'影响同型半胱氨酸水平的主要因素有性别(年龄(

遗传因素(肠胃功能(生活及饮食方式(药物 $氨甲蝶呤(卡马

西平(苯妥英钠(异烟阱%(疾病 $硬皮病(慢性肾功能不全等%

也能使血液中
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N

浓度增高*

""

+

#因此监控高血压人群的
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浓度对于疾病的治疗具有重要意义'

当前认为有两个十分重要的方面存在于在同型半胱氨酸

血症的形成机制中*
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叶酸等代谢辅助因子的水平相对较低&另一个为
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的基因变化等遗传因素等使酶活性降低造成体内
\*

N

蓄

积'就与高血压疾病的关系来说#前者更为关键'血浆
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水平与年龄成正比#且男高于女#
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岁以上者提升的幅度更

大*
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'绝经前女性的
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水平一般比男性低
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#绝经后与

同年龄段男性持平'因此#血清
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水平与高血压疾病#特别

是女性高血压疾病明显相关'本研究结果页证实妊娠高血压

组血清
\*

N

水平与正常晚期妊娠孕妇对比#前者水平更高#且

其水平与疾病严重性正相关'高
\*

N

血症是妊娠期高血压疾

病的危险因素之一#因此
\*

N

可以作为妊娠高血压疾病严重

程度的监控指标#降低该蛋白的表达亦可能成为治疗妊娠高血

压的一个靶点'

5̂ 1

为机体遭受损伤或者感染时候外周血中某些迅速升

高的蛋白物质$急性蛋白%

*

"9

+

'

5̂ 1

可激活补体并且增强吞噬

细胞的能力#进一步去除攻击机体的病原体及损伤#清除坏死(

凋亡的组织细胞'

5̂ 1

的探究较为成熟#今年来的有研究表

明
ID35̂ 1

与妊娠期高血压疾病的机制及血管内皮受损具有

相关性#

5̂ 1

的增加可引起血压升高#高血压和慢性炎症互相

作用进一步引起血压升高*

"!3"$

+

'

5̂ 1

机体炎症及动脉粥样硬

化等心血管疾病中是较强的危险警示作用'

5̂ 1

的上调常见
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于各种急性化脓性感染(急性风湿热(类风湿关节炎(菌血症(

组织坏死(重症肺结核放射线损伤等'常规的
ID35̂ 1

的检测

仅仅可在
5̂ 1

浓度大于
"#A

?

"

V

时测到#因而不能观察低水

平$

#6"

$

"#6#A

?

"

V

%的
5̂ 1

变化#此浓度水平的
5̂ 1

与心血

管疾病有着较强的相关性*

"<

+

'目前免疫比浊法等高灵敏度检

测方法应用#低水平的
5̂ 1

亦可检测#因为检测方式的高灵敏

度#所以这个水平的
5̂ 1

为较高的
ID35̂ 1

'

ID35̂ 1

已在高

血压疾病严重程度预测中得到广泛应用#本实验结果亦证实该

蛋白可以敏感地反应妊娠高血压疾病的发病严重程度'

综上所述#妊娠高血压的发病机制与血清同型半胱氨酸(

超敏
53

反应蛋白水平变化密切相关#妊娠高血压疾病组血清

\*

N

及
ID35̂ 1

水平明显升高#重度妊娠高血压疾病患者则明

显高于中度和轻度妊娠高血压疾病患者组'动态监测孕妇血

清中
\*

N

及
ID35̂ 1

水平有利于妊娠高血压疾病的预防及早

期治疗#可以评价本病的病情发展及预后'综合评估本次研究

的样本量偏小#随访时间短#有待今后进一步扩大样本量#更深

入地研究血清
\*

N

及
ID35̂ 1

水平对于妊娠高血压疾病进程

具有重大意义#为指导临床治疗提供参考价值'
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