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脐静脉#脐动脉较脐静脉长#围绕在脐静脉周围形成约
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周生理螺旋#可保护脐静脉抵御压迫和牵拉的刺激*单脐动脉
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%是指脐带内只有
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$

M>@#<#I;<I"#<#,

L

#,!:N

#

_5Q

%是指每厘米脐带螺旋的周数&
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是量化脐带血管螺旋的指标*既往对
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与胎儿畸形(
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与胎儿围产结局有较多研究#本文旨在探讨
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中
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儿畸形及围产结局的关系*
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本研究经过本院伦理委员会认证通过*

?&@

!

方法
!

所用仪器为
73 6"<M+",-'%:N

K

:9=

及
4G#<#

K

+

#3''

彩色多普勒超声成像仪#探头频率
'&2

!

2&%VWY

*超声

确诊
S_B

的胎儿#系统超声扫查胎儿的头面部(颈部(脊柱(胸
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学结果对照#然后分析脐带螺旋稀少(螺旋正常(螺旋密集与胎

儿畸形及引产发生率之间的关系*
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组比较#

差异有统计学意义$
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S_B

脐带横切及纵切超声声像图*横切呈.吕/字形#纵切仅见

一条动脉绕行)

Z

!同一胎儿正常分娩后脐带大体图*脐带螺旋稀疏#

走行较平直$
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图
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的超声声像图及标本图
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脐带不同螺旋组产前检查结果与妊娠结局&
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产前检查
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畸形

胎儿
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妊娠结局

足月
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早产

胎死

宫内

人工

引产
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组
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组
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组
$0 ( 2 % ' $ $%

合计
-' '% 0' '$ / 1 '1

A

!

讨
!!

论

S_B

是见于
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的妊娠#伴有胎儿畸形发生率约为
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#但到目前为止#尚未发现单脐动脉与某种特定畸形存在

明确相关性&
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*超声发现
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同时合并有其他结构异常#非

整倍体及其他畸形风险增高&
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'

#如
S_B

合并脐带过短是胎儿

体蒂异常的特征性表现之一&
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脐带螺旋异常是常见的脐带形态异常#脐带左旋$

)$&2b
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比右旋$
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%更普遍&
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'研究发现低
_5Q

与三

倍体(胎盘发育(

S_B

脐带帆状附着#高
_5Q

与三倍体和
S_B

似乎相关#除了发育异常可能的标记还可能与并发胎儿宫内生

长受限(胎儿酸中毒(窒息相关*
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'研究产后脐带
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和组织学检查#发现螺旋稀少与密集会导致多种不良围产期结

局的风险增加*本文进一步探讨
S_B

中
_5Q

与胎儿畸形与

围产结局的关系*
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'报道了
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例脐带正常胎儿产后
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#螺旋

稀少占
$$&-b

(螺旋密集占
$%&%b

*在
S_B

中#本组螺旋稀

少发生率最高#占
0)&2/b

#宝波等&
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'产前超声亦发现螺旋稀

疏和螺旋正常是
S_B

脐带螺旋的常态#螺旋稀少组与螺旋正

常组
S_B

胎儿畸形发生率分别为
'2&1(b

和
')&%%b

#发病率

接近#相互之间比较差异无统计学意义$
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中脐

带螺旋密集发生率低#占
$(&$/b

#但是其胎儿畸形发生率较

高#达
)0&1(b

#与
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组合并后比较#差异有统计学意义
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中螺旋紧密胎儿畸形发生率高#与
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'研究发现螺旋密集的胎儿畸形发生率$

'-&'b

%高于螺旋

稀少$

$/&1b

%结果相近*本研究还发现#在脐带螺旋密集组

中#有
)

例为节段性螺旋紧密#整个脐带呈螺旋不均匀状态#其

螺旋紧密节段多位于中间段和胎儿段#与
Z<#IR+=:#,

等&

$%

'研究

结果一致#而节段性螺旋紧密的
S_B

胎儿畸形发生率也较高
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))&)-b
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%*因此#本研究认为#在
S_B

中脐带全程螺旋

紧密及节段性螺旋紧密均可能与胎儿畸形发生率有关*
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易伴发胎儿畸形的根本机制可能是
S_B

扰乱胚胎

血流动力学#一方面#螺旋密集时常常会导致脐带直径变小#加

剧
S_B

胎儿含氧血容量不足)另一方面#
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等&
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'研究发

现#脐带螺旋形态与脐带血气密切相关#此外#
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发现早在
$$
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周时#螺旋状脐带中脐动脉峰值流速和脐静

脉血流量就与胎儿顶臀径存在显著相关#这也许能解释本组病

例中螺旋紧密时胎儿畸形发生率明显增高的原因*

S_B

中胎儿畸形发生率增高#导致人工引产率增高#普通

认为单纯
S_B

新生儿预后良好&
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#但对于具有高危因素的#如

母亲糖尿病(高血压(子痫(羊水异常及双胎
S_B

#胎儿发育异

常风险明显增高&
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#应该进一步检查胎儿重要器官#排除胎儿

畸形及染色体异常#甚至多中心会诊#尽量减少漏诊*本组病

例显示脐带螺旋异常亦可是高危因素之一#因此#一旦发现

S_B

合并螺旋密集#应从多角度评估胎儿#将胎儿可能的预后

告知父母#围产期时亦要作为高危儿引起产前重视*
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'对
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名
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孕周胎儿研究发现#测量脐带

螺旋距结合脐动脉
S

"

D

比值预测不良围产结局有重大意义#

能有效降低围产儿病死率#但因
S_B

胎儿终止妊娠孕周相差

大#所以本研究无法利用
_5Q

结合脐动脉
S

"

D

比值评估其与

胎儿畸形相关性#另外#
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随孕龄增加是动态变化的过程#本

组统计
_5Q

时未考虑孕龄因素#因此其结果价值值得进一步

探讨*

因受胎龄(胎位及羊水等因素影响大#产前准确诊断
_5Q

仍较为困难#

4:9:+

等&

$2

'研究发现产前超声
1'&2b

的会过高的

估计
_5Q

#但有学者认为不精确的产前
_5Q

可以预测胎儿分

娩风险&

1

#

$)

'

#减少胎儿病死率约
2%b

#因此#提高超声产前
_5Q

精确度更值得深入研究*

综上所述#

S_B

伴发胎儿畸形率高#

S_B

螺旋异常有可

能是增加胎儿畸形及不良围产结局的危险因素之一#

S_B

中

发现脐带全程或节段性螺旋密集应引起临床尤其是产前检查

的重视*
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而#在老年患者#通过预扩容防治蛛网膜下腔阻滞后低血压在

液体种类的选择(输注的时机及剂量还值得进一步研究*

综上所述#肌肉注射甲氧明可有效防治老年患者下肢骨科

手术蛛网膜下腔阻滞后低血压#使
W?

更加平稳#作用持久*

同时#操作便利#值得临床推荐*
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