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摘  要：目的：分析二胎产妇与头胎产妇机体凝血功能、D- 二聚体指标的变化。方法：囊括 2019年 1月—2021年 5月于笔

者所在医院妊娠的孕产妇 3126例，根据孕次不同筛选出头胎组（200例）与二胎组（200例），并同期选取非妊娠健康女性

200例作为对照组，均接受凝血功能、D- 二聚体检验，就受试者的检验结果进行组间比对。结果：三组受试者 APTT、TT 及

PT 指标相比，差异无统计学意义（P ＞ 0.05），而 D- 二聚体与 FIB 指标三组相比，差异有统计学意义（P ＜ 0.05），二胎组

与头胎组指标均明显提升，且二胎组上升趋势更大，差异有统计学意义（P ＞ 0.05）。结论：相较头胎孕产妇，二胎孕产妇

的血液高凝状态更显著，需临床医护人员加以重视，从而保障母婴双方安全。

Abstract: Objective: To	analyze	the	changes	of	coagulation	function	and	D-dimer	index	in	second	maternal	and	first	fetal	mothers.	
Methods: It includes 3126 pregnant women who were pregnant in the author’s Hospital from January 2019 to may 2021. According 

to	the	different	times	of	pregnancy,	the	first	pregnancy	group	(200	cases)	and	the	second	pregnancy	group	(200	cases)	were	selected,	

and 200 non pregnant healthy women were selected as the control group at the same time. All of them received coagulation function 

and D-dimer physical examination, and the test results of the subjects were compared between groups. Results: There was no 

significant	difference	in	APTT,	TT	and	Pt	indexes	among	the	three	groups	(P＞0.05),	but	there	was	significant	difference	in	D-dimer	

and FIB indexes among the three groups (P＜0.05).	The	indexes	of	the	second	fetus	group	and	the	first	fetus	group	were	significantly	

improved,	and	the	rising	trend	of	 the	second	fetus	group	was	greater,	and	the	difference	was	statistically	significant	(P ＞ 0.05). 

Conclusion: Compared	with	the	first	pregnancy,	the	blood	hypercoagulability	of	the	second	pregnancy	is	more	significant,	which	
needs the attention of clinical medical staff, so as to ensure the safety of both mother and baby.
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1 引言
妊娠阶段是女性较为特殊的生理时期，其生理状态会出

现较大的改变，机体中大量生成雌激素与孕激素，造成肝脏

器官分泌凝血物质，导致机体纤溶系统处于高凝状态，其主

要是为避免产后出血的出现 [1-2]。随着现代人们生活节奏不

断增快，饮食结构的改变，造成妊娠期女性诱发多种病理性

病变，对其凝血功能造成一定影响，过度的凝血会导致血栓

形成、弥漫性血管内凝血、早产等，而低凝血状态会造成血

压升高，对母婴双方生命安全构成较大的威胁 [3]。此外，中

国二胎政策的实施，较多家庭选择二胎，为此，临床孕产妇
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比例组间上升，特别是高龄产妇的占比 [4]。高龄产妇因其生

殖器官出现程度不一的退行性变化，会增加分娩风险。现如

今，针对二胎产妇与头胎产妇的凝血功能、D- 二聚体指标

差异的临床研究相对较少。为此，论文就二胎产妇与头胎产

妇机体凝血功能、D- 二聚体指标的变化进行分析，结果报

道如下。

2 资料与方法

2.1 一般资料
囊括 2019 年 1 月—2021 年 5 月于本院妊娠的孕产妇

3126 例，根据孕次不同分为头胎组（200 例）与二胎组（200

例），并同期选取非妊娠健康女性 200 例作为对照组。

2.1.1 入组标准
①入组孕产妇均为头位单胎妊娠；②年龄≥ 18 岁；③

产妇孕周超过35周，并足月活产；④受试者对本次实验知情，

并签署知情同意书。

2.1.2 排除标准
①妊娠期间出现糖尿病、高血压等疾病；②具有胎儿发

育异常史者；③伴有子宫 - 胎盘功能不良或子痫前期的患者；

④合并全身免疫性疾病、甲状腺功能减退等；⑤孕期服用影

响纤溶功能及机体凝血的药物，如肝素、阿司匹林等。

2.2 方法

对所有受试者，抽取其晨起空腹静脉血（1.8mL），使

用枸橼酸钠抗凝，采集血液标本 1h 内离心，3000r/min，

10min，分离血浆。使用全自动血凝分析仪（CS-5100 型，

日本希森美康Sysmex）进行分析，操作严格遵循说明书开展，

分析其凝血功能，并使用乳胶凝集免疫比浊法对血浆 D- 二

聚体进行检测。

2.3 观察指标
详细记录三组受试者的凝血功能与 D- 二聚体指标，并

进行组间比对。凝血功能指标包含 [5]：凝血酶原时间（PT）、

活化部分凝血活酶时间（APTT）、血浆纤维蛋白原（FIB）、

凝血酶时间（TT）。

2.4 统计学处理
采用 SPSS22.0 统计软件对所得数据进行分析处理，计

数资料采用百分比表示，卡方检验，计量资料用（x±s）表

示，t 检验，以 P ＜ 0.05 为差异具有统计学意义。

3 结果

3.1 一般资料
二胎组孕产妇年龄与对照组及头胎组相比无差异，且头

胎组与二胎组孕周相比差异无统计学意义（P ＞ 0.05）。详

见表 1。

3.2 凝血功能与 D- 二聚体指标
三组受试者 APTT、TT 及 PT 指标相比，差异无统计

学意义（P ＞ 0.05），而 D- 二聚体与 FIB 指标三组相比，

差异有统计学意义（P ＜ 0.05），二胎组与头胎组指标均

明显提升，且二胎组上升趋势更大，差异有统计学意义 

（P ＞ 0.05），详见表 2。

表 1 一般资料组间比对（x±s）

组别 例数 平均年龄（岁） 平均孕周（周）

对照组 200 29.48±2.20 —

头胎组 200 30.29±2.17 37.62±1.72

二胎组 200 31.46±2.01 38.27±1.74

F/t 0.550 0.703

P 0.565 0.495

表 2 凝血功能与 D- 二聚体指标组间比对（x±s）

组别 例数 PT（s） APTT（s） FIB（g/L） TT（s） D- 二聚体（mg/L）

对照组 200 10.31±0.65 31.75±3.95* 2.41±0.46* 16.03±3.07* 420±120*

头胎组 200 10.22±0.69 31.14±3.81 3.74±0.63* 15.82±3.98 980±270

二胎组 200 10.18±0.74 30.96±4.01 4.31±0.71 15.61±4.24 1230±360

F 2.460 2.730 615.450 1.150 556.670

P 0.085 0.066 0.000 0.318 0.000

注：* 表示与二胎组相比，差异有统计学意义（P ＜ 0.05）。
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4 讨论
机体在正常生理状态下，凝血系统、抗凝系统及纤溶系

统处于动态平衡状态，从而避免血栓或出血症状的发生 [6]。

而女性妊娠期间，其机体内凝血系统、纤溶系统在激素的影

响下均处于较高水平，从未维持机体内部平衡状态。随着孕

期的增长，其血液仍处于高凝状态，有利于避免分娩后创面

快速止血，降低产后出血风险，有助于产妇早期康复。但若

机体内高凝状态失衡，会对母婴双方不利 [7]。高凝状态失衡

主要表现为凝血酶、凝血因子纤维蛋白原指标升高，但抗凝

及纤溶因子指标减低，促凝物质极易在分娩阶段造成血管或

组织损伤，会加大并发症风险，对母婴双方生命安全构成极

大的威胁。

随着中国二胎政策的开放，临床上高龄产妇的比例逐渐

增高，而相较于育龄产妇，高龄产妇出现静脉血栓的风险更

高，特别是头胎为剖宫产的孕妇或头胎合并妊娠期糖尿病、

高血压、子痫前期等状况的高龄产妇。其二胎妊娠发病时间

会相对较早，病情也更为严重，分娩风险也随之增加。为此，

掌握二胎产妇的血液高凝状态，对高危孕妇进行早期识别、

早期干预极为重要。本次研究中显示，三组受试者 APTT、

TT 及 PT 指标相比，差异无统计学意义（P ＞ 0.05），而二

胎组孕产妇而 D- 二聚体与 FIB 指标三组相比，差异有统计

学意义（P ＜ 0.05）。目前，临床针对产妇血液高凝状态的

检测主要对其凝血功能与 D- 二聚体进行分析。在妊娠期间，

女性机体中 D- 二聚体水平明显提升，其是一种纤维蛋白单

体活化因子 XIII 进交联后，水解而成的特异性分解产物，

具有较高的敏感度，能有效识别静脉血栓风险，另外，监测

D- 二聚体可为临床预防产妇血栓、肺栓塞等并发症提供指

导性依据。而FIB是机体中相对分子质量较大的凝血糖蛋白，

其在凝血酶水解作用下可生成纤维蛋白，起到止血作用。同

时，FIB 在血小板凝集中具有重要作用，血小板激活后于纤

维蛋白共同形成血栓。据相关研究 [8]，妊娠期孕妇在妊娠期

间，FIB 水平明显升高从而维持机体凝血系统平衡。而二胎

组与头胎组指标均明显提升，且二胎组上升趋势更大，差异

有统计学意义（P ＞ 0.05），进一步说明二胎孕产妇的血液

高凝状态更为显示。但也有学者提出 [9] 孕产妇的年龄与机

体内 D- 二聚体及凝血功能存在一定关联，但本文抽取孕产

妇年龄相比无差异，为此需临床针对不同年龄阶段对孕产妇

机体内 D- 二聚体及凝血功能进行评估，明确其与年龄增长

的关系。

总而言之，相较于头胎孕产妇，二胎孕产妇的血液高凝

状态更显著，临床应考虑其孕次，需临床医护人员更加给予

关注、加以重视，避免静脉血栓性疾病的发生，从而保障母

婴双方安全，同时仍需临床对凝血功能及 D- 二聚体与孕妇

年龄的相关性进行进一步探讨，以便加强管理，改善妊娠

结局。
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