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MP妊娠期高血压疾病监测系统的临床应用 

谭若春 黎清婵 陈春玲 

摘 要 目的：探讨 MP妊娠期高血压疾病监测系统在临床 中的应用情况。方法：应用广东省珠海市军卫公司 

研制的 MPJW一9000妊娠期高血压疾病监测系统，对研 究组 136位妊娠 16～41周的孕妇进行测试、追踪、分析。对 

预测阳性者给予早期干预治疗，并设对照组 210例孕妇不予干预。比较两组妊娠期高血压疾病的发生率。结果：MP 

妊娠期高血压疾病监测系统的阳性预测率为 87．5％，阴性预测率为 98．3％。对阳性患者进行干预。研究组中妊娠 高 

血压疾病发生率明显低于对照组 ，差异有显著性(P<0．05)。研究组中妊娠期高血压疾病发生率明显低于对照组， 

差异有显著性(P<0．05)。结论：该 MP测试系统使用简便、无创、无痛、快捷、准确、可动态监测。在预测和治疗妊娠 

期高血压疾病 中起着重大的作用．值得在临床上大力推广。 
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妊娠期高血压疾病是妊娠期特有的常见并发症， 

目前，临床上有多种方法对妊娠高血压疾病进行预 

测 ，并对各种高危因素进行评价、对高危人群进行管 

理，已达到改善预后的目的。一般是通过临床预测、生 

化检查、血流动力学监测等几个方面对妊高征进行预 

测。本院近 1年对 136位孕妇进行 MP测试结果进行 

分析，现报告如下。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 研究组：136位孕妇妊娠 l6 4l周， 

年龄 2O～4l岁，初产妇 115例，经产妇 2l例；对照 

组：210例孕妇妊娠 lO～4O 周．年龄 2l～38岁，初 

产妇 180例．经产妇3O例。所有孕妇均为产前检查无 

心血管疾病、肝肾功能正常、自愿参加观察者。 

1．2 方法 A组孕妇左侧卧位休息5 min，输入孕妇 

当时的血压、体重、孕周 、身高，采用广东省珠海市军 

卫公司研制的MPJW．9000妊娠期高血压疾病监测系 

统的高敏微压力传感探头，监测人体桡动脉的脉搏 

波．得到孕妇血液动力学变化 6个相关参数(心脏指 

数、外周阻力、血液黏度、平均滞留时间、波形系数)。 

相关参数通过计算及信息处理 ，得出孕妇是否有患妊 

娠期高血压疾病的危险。预测阳性标准为波形系数 

K>0．4．外周阻力 TPR>1．2，心脏指数 CI<2．5。对预 

测阳性者给予早期干预治疗。B组孕妇不予干预。妊 

娠期高血压疾病诊断标准参照《妇产科学》第 6版[ 。 

l-3 结果 本院对 136位孕 l6～4l周的自愿参加观 

察的孕妇进行 MP测试共 1 063次。其中阳性 46次， 

阴性 1 017次。2l位孕妇测试阳性 ，115位孕妇测试阴 

性。阴性者．4周后复查 1次，阳性者，经治 2周后复查 

1次。对 MP测试阳性患者预防治疗 l3例，予休息(若 

发现下肢浮肿，要增加卧床时间，把脚抬高休息)、指导 

营养饮食 (如饮食不要过咸，保证蛋白质和维生素的 

摄入，纠正贫血)、适当药物治疗，11例MP测试转阴 

性．2例发展成妊娠期高血压病子痫前期重度；8例未 

作者单位：529000 广东省江门市五邑中医院 

作特殊处理(孕妇拒绝治疗)，其中7例发展成妊娠高 

血压病 ，5例发展成子痫前期轻度．2例发展成子痫前 

期重度，1例正常；115位阴性测试者中，2位发展成子 

痫前期轻度：对照组 210例中，28例发生妊娠期高血 

压病。阳性预测率 87．5％，阴性预测率 98．3％。 

经 xz检验 ，干预组中妊娠高血压疾病发生率明 

显低于未干预组(15．O％z7s 5．1％)，差异有显著性(P< 

0．05)。研究组中妊娠期高血压疾病发生率明显低于 

对照组(8．1％ s 13-3％)，差异有显著性(P<0．05)。 

2 讨论 

妊娠期高血压疾病临床表现为高血压、浮肿、蛋 

白尿 ，严重时出现抽搐、昏迷、心肾功能衰竭 ，甚至发 

生母婴死亡。其发病原因不明．基本病理生理变化是 

全身小动脉痉挛，外周阻力增加．心肌收缩力和射血 

阻力增加， 1、2"输出量明显减少，导致各脏器缺血缺氧， 

而出现高血压、水肿、蛋白尿。常发生在妊娠24周以 

后。有研究表明，妊娠期高血压疾病孕妇外周阻力妊 

娠 24～28周即升高．但是妊娠期高血压疾病出现在 

孕 32～36周血流动力学改变早于临床症状。在以往 

依靠常规方法预测，十分麻烦，且筛查率不高，多中心 

的多种预测方法的联合应用可增加妊高征的预测率。 

然而到目前为止，什么是预测妊高征的最有效手段仍 

在不断的探讨之中。无创的血流动力学检测包括平均 

动脉压和心功能参数 ，便于动态观测妊娠期高血压疾 

病的潜在趋势 ．并有助于妊娠期高血压疾病的诊断和 

治疗，近年来备受关注 ]。血流动力学参数是临床医 

师判断妊娠期高血压疾病患者循环功能状态的客观 

依据 ]。MP妊娠期高血压疾病普查监测系统为一种 

无创性外监测系统．采用高敏微压力传感探头检测人 

体桡动脉．直接检测由于小血管痉挛引起的阻力波及 

相关参数 ．运用生物学工程和计算机信息处理原理 ． 

得到孕妇血液动力学变化。阳性预测率高达 87．5％． 

适用于宫内妊娠 l4周以上孕妇的门诊普查和定期监 

测．达到妊娠期高血压疾病高危人群筛查和治疗监测 

的 目的。控制妊娠期高血压疾病的发生，减少围产期 
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高血压疾病向恶性发展及重症的死亡率。本院近 1年 

来通过对 136位孕妇临床应用MP测试，及早预测妊 

娠期高血压疾病，及早预防治疗。测试阳性者，指导加 

强营养、休息、药物治疗等处理后，明显降低妊娠期高 

血压疾病的发病率。该系统使用 ，(1)简便 ：全中文显 

示和帮助提示，操作方便易学；(2)无创、无痛：无须采 

血，孕妇容易接受 ，可以多次重复检查 ；(3)快捷：检测 

时间3 5 min／人次；(4)准确：与有创检查结果比较， 

无统计学差异[ ；(5)动态监测：提供多参数趋势图， 

全程监测病情变化。妊娠期高血压疾病发病率高达 

10％，是导致孕妇、胎儿、新生儿死亡的主要原因之 
一

。 严重威胁着母儿的生命，而且还可能引起后遗症， 

严重影响妇女健康。为了保障母婴健康，降低围产儿 

死亡和达到优生的目的。防治该病发生极为重要。提 

高产前检查及处理。对孕产妇进行高危因素的筛选。 

获得高危人群。给予妊娠期高血压疾病的高危人群以 

合理有效地处置。可以极大地改善妊娠期高血压疾病 

高危患者的预后。及早测出其发生，并预防疾病的发 

展。可使妊娠期高血压疾病引起的孕产妇死亡率明显 

降低。MP测试在预测妊娠高血压病中起着重大的作 

用。值得在临床上大力推广。 
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空鼻综合征 25例临床特征分析和诊治体会 

赵家利 高春生 张红伟 李 烁 

摘 要 目的：探讨空鼻综合征患者的临床特征、造成本病的个体因素和术者因素，为耳鼻咽喉科医师提供 

施行鼻内镜手术的注意事项，避免造成患者难以治愈的鼻腔不可逆性损伤，并行中西医综合治疗进行疗效观察。 

方法：回顾近 1O年我院经治的空鼻综合征患者25例，分析年龄、性别、术式、手术次数、原发病、精神状态等相关 

因素，并进行中西医综合治疗的疗效观察。结果：所有患者均有长期使用麻黄素滴鼻液，下鼻甲和中鼻甲切除、鼻 

窦开放术、鼻甲激光或者微波治疗。治愈 1例，占4％，好转7例，占28％；无效 17例，占68％。结论：过度鼻窦、鼻甲 

手术，黏膜损伤过度、长期使用麻黄素类减充血剂是造成空鼻综合征的主要原因，其总体治疗效果不佳。 

关键词 鼻窦疾病 空鼻综合征 临床特征 中西医综合治疗 

随着功能性鼻窦内镜手术的广泛开展。鼻窦疾患 

的临床治愈率得到极大的提高。但是。由于一些手术 

医生对手术的操控能力差 、没有经过严格的学习。也 

造成一些并发症的发生，空鼻综合征就是影响患者生 

活质量的一个严重并发症。虽然很多鼻科医生都能够 

认识到空鼻综合征的不可逆性损伤和对患者生活质 

量造成的危害性，但如何有效地解决患者的鼻腔通气 

功能，又不过分切除鼻腔的正常结构，判断不同患者 

之间的个体差异和造成空鼻综合征的易感因素，尚缺 

乏相关的文献资料。本研究通过诊断为鼻窦术后空鼻 

综合征的25例患者的跟踪调查，总结发生空鼻综合 

征的易患因素，提出预防空鼻综合征发生的相关事 

项。同时，采用中西医结合治疗观察治疗效果。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 回顾 1997—2007年 10年来经我院 

作者单位：518052 广东省深圳市第六人民医院耳鼻咽喉科 

或外院鼻一鼻窦手术后因鼻塞和(或)鼻咽、咽部干燥 

感等症状就诊的60例患者，对其中确诊为空鼻综合 

征的25例患者，年龄 15～59岁(均位年龄35岁)，均 

有包括下鼻甲部分切除术在内的各种鼻一鼻窦手术 

史，在术后6个月 ～5年内出现临床症状。25例患者 

中，40～59岁患者 15例，占60％，15～39岁患者 10 

例占40％。女 18例，占72％，男 7例，占28％。曾患慢 

性鼻一鼻窦炎 23例，占92％，慢性肥厚性鼻炎 2例，占 

8％。所有患者均有术前长期使用 1％～3％麻黄素等减 

充血剂病史，使用时间 2～7年。既往手术治疗情况： 

微波下鼻甲治疗 13例，激光手术 2例，等离子手术 1 

例，鼻窦开放 23例，中鼻甲切除9例，下鼻甲部分切 

除 16例。 

1．2 诊断依据⋯ 具备下列症状：鼻塞，鼻和咽部干 

燥，嗅觉减退，头痛、头昏。前期手术史：曾行下鼻甲部 

分切除术、中鼻甲切除术、鼻窦开放术。具备下列体 

征：鼻腔宽大、黏膜干燥、下鼻甲较小甚至基本被切 
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