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羹滋黼瓣
早期先兆流产患者微量元素含量

检测的临床意义堡整垩——
作者单位：475003 开封市，开封市妇幼保健院检验科

【摘要】 目的探讨妊娠妇女体内微量元素含量与发生先兆流产的关系。方法 比较98例早期

先兆流产孕妇、97例正常早孕期妇女以及101例非孕育龄期健康妇女的临床资料，分析孕早期微量元

素铜(cupmm，Cu)、锌(zinc，Zn)、钙(calcium，Ca)、镁(magnesium，Mg)、铁(fb而，Fe)、铅(plumbum，

Pb)、镉(cadmium，Cd)七项指标的变化情况及其与先兆流产的关系。结果三组间一般临床资料比较，

差异均无统计学意义(P均>O．05)。三组间Cu、Zn、Ca、Mg和Fe含量差异均有统计学意义(P均<0．05)，

而Pb和Cd含量差异均无统计学意义(P均>0．05)。与正常非孕组比较，正常早孕组Cu水平上升，Zn水

平下降，早期先兆流产组Zn、Ca、Mg、Fe水平均下降，且差异均有统计学意义(P均<0．05)；与正常早孕组

比较，早期先兆流产组Cu、Ca、Mg水平均下降，且差异均有统计学意义(P均<0．05)。结论微量元素

Cu、Zn、Ca、Mg、Fe在妊娠早期中起着重要作用，其缺乏可能是引起先兆流产的原因之一。因此在计划怀

孕前及早孕期要注意摄取含Cu、Zn、Ca、Mg、Fe丰富的食物，补充体内必须的微量元素，以减少先兆流

产的发生。
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【Abstract】 objective To investigate the relationship between tmce elements content and threatened

abortion in
pregnant women．Ⅳ【ethods C1inical data of 98 eady threatened abortion pregnant women，97 nor．

mal early pregnant women and 101 nomIal non—pregnant women of child—bearing age
were compared．The

changes ofthe seven trace elements，including cupmm(Cu)，zinc(Zn)，calcium(Ca)，magnesium(Mg)，

Ferri(Fe)，plumbum(Pb)and cadmium(Cd)in early pregnant women and its relationship with threatened

abortion were analyzed．R雌Illts There were no statistical significance in the difkrences 0f geneml conditions

among three groups(Phll>0．05)．There were statistic甜s远ni打cance in the difbrences of Cu，Zn，Ca，Mg and Fe

levels among three gmups (尸all<0．05)，but the differences of Pb and Cd levels among three gmups all had no

statisticaI signi6cance(fhll>0，05)．Compared with no珊al non—pregnant group，the Ievel ofCu raised and Zn

reduced in no啪al early pregnancy group，the levels of Zn，Ca，Mg and Fe in early threatened abortion group

weI．e all I．educed，and the di8奄rences all had statistical signi￡cance (尸h11<O．05)．Compared with noHnal earl丫

pregnancy group，the levels of Cu，Ca and]Ⅵg in early threatened abortion gIDup were all reduced，and the

diff色rences a11 had statistical signi6cance (fhll<0．05)．Conclllsion Trace elements，including Cu，Zn，Ca，

Mg and Fe，play an important role in early pregnancy and their loss may be one of the reasons of early threat—

ened abortion．Therefore，it is necessary for the early pregnancy and the palnning pregnant women to pay at—

tention to absorb aliment which fuU of Cu，Zn，Ca，Mg，and Fe，in order to reduce the occurrence of threat—

ened abonion．

【Key words】Pregnaney；Trace element；Threatened abonion

组成机体的化学元素分为微量元素和宏量元

素，是人体生长、发育及维持正常生理机能必不可少

的物质，发挥着非常重要的功能和作用。近年来大量

研究[I'31表明，微量元素与妊娠过程、分娩及胎儿生

长发育密切相关，其含量过高或过低都会影响胚胎

各器官的特殊分化，甚至导致不同的器官畸形，引起

胚胎枯萎、死亡、流产等。本文研究就早孕期妇女体

内微量元素的变化与发生先兆流产的关系进行了回
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顾性分析，以探讨微量元素在早期妊娠中的作用。

1资料与方法

1．1 临床资料 选择2011年8月一2013年1月来

我院就诊的妊娠早期不明原因先兆流产孕妇98例，

年龄21～40岁，平均年龄(28．34±4．27)岁，平均孕周

(7．56±2．38)w，其诊断标准按《妇产科学》第7版[4]，

排除生殖道畸形、生殖道感染、内分泌疾病及遗传性

疾病等。另选择同期来我院进行孕期检查的正常早

孕妇女97例作为正常早孕组，年龄20～44岁，平均

年龄(28．81±4．95)岁，平均孕周(7．57±2．36)w。同时

选择同期来我院体检的正常非孕妇女10l例作为正

常非孕组，年龄18～42岁，平均年龄(27．45±3．73)

岁。

1．2方法

1．2．1标本采集 所有研究对象均需空腹4 h以

上，于坐位采静脉血3 m1，用微量吸管分别取全血

40斗l加入二元素、五元素稀释液中充分混匀后立即

送到实验室进行检测，标本均无凝块、无溶血。

1．2．2仪器与试剂微量元素铜(cupnlm，Cu)、锌

(zinc，Zn)、钙(calcium，Ca)、铁(ferri，Fe)、镁(mag．

nesium，Mg)采用原子吸光光度法测定，检测仪器为

北京普析通用仪器有限公司生产的MG5血液五元

素分析仪；铅(plumbum，Pb)、镉(cadmium，Cd)采用

石墨炉原子吸光光度法测定，检测仪器为北京普析

通用仪器有限公司生产的MG2血液铅镉分析仪，所

用试剂为该公司提供的配套试剂。所有检测结果均

为当日室内质控在控结果。

1．2．3参考范围依据《全国临床检验操作规程》第

3版，7种微量元素参考范围为：Cu 11．8～39．3斗mol／

L， Zn 58～100¨Hlol／L，Ca 1．55～2．1 mmol／L，Mg

1．12～2．06 mmol／L，Fe 7．52—11．82 mmol／L．Pb 0～100

¨g／L，Cd 0～100“g／L。

1．3统计学处理采用SPSS 17．0统计软件对数据

进行统计分析，计量资料以x±s表示，多组问比较采

用F检验，两组间比较采用两独立样本f检验．以

P<0．05为差异有统计学意义。

2 结果

2．1 三组问一般情况比较 三组间年龄、正常早孕

组与早期先兆流产组孕周比较，差异均无统计学意

义(P均>O．05)，见表1。

表l正常非孕组、早期先兆流产组与正常早孕组

一般情况比较(互±s)

2．2 三组问Cu、Zn、Ca、Mg、Fe、Pb、Cd含量比较

三组间Cu、Zn、Ca、Mg和Fe含量差异均有统计学意

义(P均<O．05)，而Pb和Cd含量差异均无统计学意

义(P均>O．05)。与正常非孕组比较，正常早孕组Cu

水平上升，Zn水平下降，早期先兆流产组Zn、Ca、

Mg、Fe水平均下降，且差异均有统计学意义(P均<

0．05)；与正常早孕组比较，早期先兆流产组Cu、Ca、

Mg水平均下降，且差异均有统计学意义(P均<

0．05)，见表2。

3讨论

妊娠期先兆流产是妊娠期常见的严重并发症之

一，发生率为20％～25％。有文献[5]报道妊娠中出现

先兆流产现象的。约有15％导致流产，临床上引起

孕妇先兆流产的原因很多，诸如感染、遗传、营养、子

宫内环境异常、环境污染、内分泌功能异常、不良嗜

好、严重营养不良等。其中孕妇体内微量元素的异常

是重要因素之一。Cu、Zn、Ca、Mg、Fe为人体必须的

微量元素，在育龄期女性，由于特殊的生理周期容易

表2三组间微量元素含量结果比较(互蜘)

注：3与正常非孕组比较，P<O．05；6与正常早孕组比较，P<O．05
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通过月经丢失Fe等微量元素，造成体内含量降低。

怀孕时，由于对微量元素需求增加，导致其含量相对

不足，不仅影响胎儿的生长发育，而且对早期胎盘的

着床也有很大的影响。

微量元素是人体的细胞结构、生物合成及各种

酶组成的重要物质，在人体发挥着重要的作用。如果

母体微量元素供应不足，则会导致宫内胎儿生长受

限、胎儿畸形、胎膜早破，甚至损害母体健康[5]。

Cu在体内主要通过肝脏进入血液及各处组织，

维护正常的造血功能及Fe的代谢，是构成超氧化物

歧化酶等多种酶类的必需成分。Cu在体内大部分以

铜蓝蛋白的形式存在，而铜蓝蛋白具有保护胎儿生

长发育，供给营养和免疫功能的作用[2]。本文研究结

果显示，Cu在正常早孕组中较正常非孕组明显升

高，这可能是因为孕早期雌激素升高，刺激肝脏引起

铜蓝蛋白合成增加；而其在先兆流产组中较正常早

孕组明显降低。可能与先兆流产患者体内激素水平

改变有关。张汉昌等哺1的研究表明，Cu元素不足会

影响Fe元素的吸收、运送和利用，而Fe的缺乏可影

响含铁珠蛋白的合成，引起缺铁性贫血．进而影响气

体在血液中的运输，造成机体缺氧和二氧化碳潴留．

不但影响胎儿生长发育，还可造成流产、早产等危

害。

Zn是人体重要的微量元素之一，可作为多种酶

的功能成分或激活剂，促进机体的生长发育及维生

素A的正常代谢、生理功能。若孕妇zn缺乏则会使

体内酶活性降低，核酸蛋白代谢障碍，引起胎儿宫内

生长迟缓而导致流产[7]。本文研究中Zn在正常早孕

组及早期先兆流产组中较正常非孕组均显著降低(P

均<0．05)、可能是由于Zn主要从食物中摄取，而妊

娠早期孕妇易出现恶心、呕吐等早孕反应，造成Zn

的丢失及摄取较困难：另一方面，Zn的缺乏可使食

欲减退，从而更加重了Zn的摄入不足，造成如先兆

流产、流产及胚胎停育等妊娠不良结局的发生陆]。

人体中Ca元素缺乏能影响胎儿骨骼、牙齿的发

育，低血Ca可致甲状旁腺素分泌增加，激活腺苷酸

环化酶，使细胞内环磷酸腺苷增加，进而导致线粒体

库释放Ca2+入胞浆，同时亦可增加细胞通透性，Ca2+

内流，细胞内Ca“浓度增加．启动平滑肌肌球蛋白与

肌动蛋白，使血管收缩，使妊娠妇女血压增高，导致

妊高症等一系列并发症的发生，甚至流产[2]。本文研

究结果显示，早期先兆流产妇女血Ca含量低于正常

非孕和早孕妇女，导致这一现象的原因尚有待进一

步探讨。

Mg是人体必需的微量元素之一，能激活许多

酶，作为体内多种酶反应的辅助因子，具有重要作

用。Mg摄入不足时可导致精神紧张、易激动、烦躁不

安、手足徐动症样运动，严重者可有癫痫样发作等

[7]。本文研究结果中，Mg在早期先兆流产组中较正

常早孕组及正常未孕组均明显降低(尸均<O。05)，说

明早期先兆流产患者体内Mg缺乏情况较严重。

本文研究结果显示，Fe在早期先兆流产组中显

著低于正常非孕组(P<0．05)。Fe元素在机体中参与

氧的转运、交换和组织呼吸过程，当Fe含量不足时，

血红蛋白合成受阻，其携氧能力下降，可产生缺血性

贫血[2。，容易导致感染；Fe是供给胎儿血液和组织细

胞的重要元素，孕妇缺Fe可导致新生儿先天性Fe

储备不足，直接影响胎儿及新生儿红细胞代谢，可导

致胎儿及薪生儿慢性缺氧、生长发育障碍[3]。因此孕

早期就要重视Fe元素的摄取，多食含Fe丰富的肉

类、蛋类、鱼类、海产品等，必要时可口服硫酸亚铁。

Pb、Cd是人体的有毒元素，有致畸作用，其中

Pb对体细胞和生殖细胞的DNA和染色体有直接损

伤作用，可以导致生殖细胞基因突变，致胚胎异常或

死亡；还可影响雌二醇与人子宫内膜和肌细胞浆的

结合，从而阻碍受精卵着床，胚胎的着床能力随介质

中的Pb水平增加而降低．若血Pb水平较高，会导

致流产或胚胎停止发育㈨。近年关于Cd的研究比较

少，Cd的化合物可抑制肝细胞线粒体氧化磷酸化过

程，对各种氨基酸脱羧酶、过氧化物酶、组氨酸酶、脱

氢酶等均有抑制作用，从而使组织代谢发生障碍，其

还可直接损伤组织导致水肿、炎症和组织损伤‘10]。本

文研究中，三组研究对象Pb、Cd含量均在正常范围

内，说明无Pb、Cd中毒现象。

综上所述，早期先兆流产患者中Cu、Zn、Ca、

Mg、Fe含量较正常非孕妇女或正常早孕妇女均明显

降低。说明早期先兆流产患者微量元素缺乏情况较

严重。而正常早孕妇女的Zn含量也较低，说明妊娠

期妇女亦存在不同程度的微量元素缺乏。微量元素

在妊娠过程中发挥了重要作用，其含量改变与早期

妊娠结局有密切关系，微量元素明显降低可能导致

孕妇先兆流产发生、进而影响胚胎的发育。因此，建

议临床定期监测妊娠早期孕妇微量元素含量的变

化，并采取合理、及时、积极的治疗措施用于改善早

期先兆流产患者的妊娠结局。
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囊 《实用检验医师杂志》开通网上采编系统

为了更好地服务于读者、作者及审稿专家，方便查询论文信息、投稿、询稿及审稿，提高编辑部工作效率，本刊现已开通网上

采编系统(www．cjocp．com)。欢迎作者网上投稿，优秀的文章将优先处理并且免收版面费。如果您在使用采编系统时有任何问题

或者对开发编辑平台有更好的建议，欢迎您联系我们，我们将热情为您服务。感谢您对编辑部工作的支持!
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