
妊娠期肝内胆汁淤积症发病的风险因子
▲ 广东省珠海市妇幼保健院  陈春艳

妊娠期肝内胆汁淤积症作为妊娠中晚期

的常见病症，主要临床表现包括皮肤瘙痒、

皮肤发黄、抓痕等，部分孕妇可伴消化道症

状，虽然上述症状可随胎儿娩出逐渐消失，

但不仅会导致孕期生活质量下降，也可导致

早产、胎儿窘迫、新生儿窒息等不良结局。

关于妊娠期肝内胆汁淤积症的发病机制尚未

完全清楚，但随着临床研究的不断深入，应

警惕以下 5 个发病风险因子。

遗传因素  临床已发现妊娠期肝内胆

汁淤积症的发病表现有家族聚集性特点，

约 15% 的妊娠期肝内胆汁淤积症妇女存在

ABCB11、ABCB4、ATP8B1、NR1H4 基因突变，

遗传易感性可能会导致肝细胞、胆管的细胞

膜组发生改变，导致胆汁酸的相关转运体功

能障碍，进而引发妊娠期肝内胆汁淤积症。

激素  引起妊娠期肝内胆汁淤积症发病

较为常见的激素如雌激素。从生理学角度来

讲，妊娠后孕妇体内的雌激素水平会逐渐增

加，在妊娠晚期达到峰值，随着胎盘娩出而

显著下降。但高雌激素水平会促使肝细胞内

酶分泌功能异常，从而影响胆盐的代谢能力，

造成胆汁分泌与排泄功能失调，进而引发妊

娠期肝内胆汁淤积症。目前，临床多采用孕

激素进行保胎治疗，这也会导致孕妇雌激素

水平升高，有引发妊娠期肝内胆汁淤积症的

发病风险。

免疫学  免疫功能的下降会引发胆汁酸

代谢失调，引发妊娠期肝内胆汁淤积症。

现有多项研究已证实，肿瘤坏死因子 -α、

白细胞介素 -6、白细胞介素 -8、白细胞介

素 -10、白细胞介素 -12 等与妊娠期肝内

胆汁淤积症的发病关系密切，但还有待进一

步深入研究，有望成为日后研究的重点与创

新点。

环境  有研究发现，妊娠期肝内胆汁淤积

症在一些国家的冬季更为常见，因为冬季的

自然硒水平较低。也有研究发现，膳食结构

的不合理也可能导致妊娠期肝内胆汁淤积症

的发生，如维生素 D 水平的缺乏。有队列研

究将空气污染物纳入研究，结果发现妊娠期

肝内胆汁淤积症发病风险的增加与妊娠前 3

个月的PM10、PM2.5暴露，妊娠中期的SO2暴露，

受孕前 3 个月的 PM 浓度升高之间关系较为密

切。因此，为了避免妊娠期肝内胆汁淤积症

的发生，应该长期避免接触 PM、SO2，合理调

整膳食结构，补充维生素D，增加日照时间。

血脂  孕妇为了满足胎儿成长需要，自

身生理代谢明显增加，肠道对于各类脂类物

质的吸收率也明显增加，从而导致妊娠期间

血脂普遍升高，这种血脂升高通常被认为与

胆汁淤积相关。研究显示，血脂的代谢变化

能够在一定程度上反映妊娠期肝内胆汁淤积

症的进展程度，虽然敏感程度较低，但发现

血脂水平升高不能轻视，应该立即进行相关

检查，做到早发现早处理。

综上所述，妊娠期肝内胆汁淤积症的发

病风险因子较多，本文虽然总结了 5 个风险

因子，但还存在其他风险因子，各位孕妇妈

妈应当引起注意。
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为女性生育力护航
▲ 山东省菏泽市牡丹区精神病医院   晁春香

女性生殖健康是人类生命的源泉，

不仅对女性自身的生活质量和幸福感至

关重要，还关系到人类社会的繁衍与健

康。本文将深入探讨女性生殖健康的重

要性，并提供有关如何保护和维护这一

宝贵财富的关键信息。我们将分为三个

主要部分来阐述这个话题：生殖健康的

基本知识、女性生殖健康的常见问题以

及重要结论，以便帮助读者全面了解这

一主题。

生殖健康的基本知识

女性生殖系统是复杂而精密的，涵

盖卵巢、子宫、输卵管、阴道等器官。

这些器官协同工作，以确保正常的生殖

功能。卵巢是女性体内生产卵子的地方，

子宫是胚胎的孕育之地。生殖健康与月

经周期、生育能力和性健康密切相关。

女性了解自己的生殖周期以及维持生殖

器官健康的方法至关重要。

月经周期  月经周期通常为 28 d，但

女性的月经周期也可以有一些变化。不规

律的月经周期可能表明潜在的生殖健康问

题。这些问题可能包括周期过长、过短、

不规则或者伴随异常的月经痛。当女性注

意到月经周期异常时，应当及时寻求医疗

建议。医生可以通过详细的评估来确定问

题的根本原因，并制定适合的治疗计划，

以确保月经周期的正常化。

生育能力  生育能力是女性生殖健康

的关键指标之一。一些因素，如排卵问题、

多囊卵巢综合症、输卵管堵塞等，可能

会对女性的生育能力产生不利影响。为

了确保生育功能正常，女性应定期进行

健康检查，特别是在计划怀孕时。医生

可以通过各种检查方法来评估生育能力，

包括排卵监测、卵巢超声检查和输卵管

通水试验。通过及早发现和解决潜在问

题，女性可以提高怀孕的机会，实现健

康的生育计划。

性健康  性健康问题是女性生殖健康

的重要组成部分。这些问题可能包括性

交疼痛、性交后出血、性欲下降等。性

健康问题通常源于感染、荷尔蒙失调、

情绪压力或其他身体问题。对于性健康

问题，及时咨询医生非常重要，因为它

们不仅影响性生活的质量，还可能是潜

在的健康问题的表现。医生可以进行详

细的评估，提供适当的治疗和建议，以

帮助女性恢复性健康，提高生活质量。

女性生殖健康的常见问题

尽管女性生殖健康在生命中至关重

要，但却容易受到多种问题的困扰。以

下是一些常见的女性生殖健康问题。

子宫内膜异位症  这是女性生殖系统

的常见问题之一，表现为子宫内膜组织

在子宫以外的地方生长。这种异常生长

可引起剧烈疼痛、经期不规律和盆腔不

适。治疗子宫内膜异位症的方法包括药

物治疗和手术干预。药物可以帮助缓解

疼痛和控制症状，而手术通常用于去除

异位组织，恢复生殖器官的正常功能。

宫颈癌  宫颈癌是一种可预防的癌

症，通常由人乳头瘤病毒（HPV）感染引发。

女性可以通过定期接受宫颈筛查（如宫

颈抹片检查）来早期发现潜在的宫颈癌

症迹象。及时的筛查可确保问题在初期

就被发现，从而提供更有效的治疗机会。

此外，接种 HPV 疫苗可以显著降低宫颈

癌的患病风险，这是预防措施之一。

多 囊 卵 巢 综 合 症（PCOS） PCOS

是一种常见的内分泌紊乱疾病，影响了

许多女性的生殖健康。它可能导致月经

不规律、排卵问题、生育困难以及其他

健康问题，如体重增加和多毛症。治疗

PCOS 通常包括生活方式改变，如饮食和

运动，以及药物治疗，以帮助恢复月经

周期的正常和促进排卵。早期诊断和治

疗对于管理 PCOS 非常关键，以减轻症状

并维护生殖健康。

结语

女性生殖健康是我们生命中至关重

要的部分，它需要我们的关注和呵护。

通过了解基本知识，定期体检，接受筛查，

以及保持健康的生活方式，我们可以更

好地保护和维护这一宝贵的身体财富。

女性生殖健康不仅关乎个体，还关乎整

个社会的繁荣和健康。让我们一起努力，

为女性生殖健康呵护生命之源，创造更

美好的未来。

妊娠期糖尿病的护理方法
▲ 山东省曹县第二人民医院   徐冬梅

妊娠期糖尿病是指孕妇在怀孕期间出现

的高血糖状态。若是未经科学治疗和有效地

控制，则会对母婴健康产生不良影响。但是

很多准妈妈对妊娠期糖尿病仅限于听说过并

不了解。本文为您讲解妊娠糖尿病的应对及

护理措施，帮助广大准妈妈们安全度过妊娠

期，最终保障母子平安。

诱病因素

遗传因素  糖尿病具有家族聚集性的特

点，妊娠期糖尿病孕妇的子女中，糖尿病的

发病率较高。此外，孕妇的基因突变也可能

增加妊娠期糖尿病的风险。

年龄因素  高龄孕妇是妊娠期糖尿病的

高危人群。随着年龄的增长，孕妇的身体机

能逐渐下降，内分泌系统调节能力减弱，导

致糖代谢异常，从而诱发妊娠期糖尿病。

肥胖因素  肥胖孕妇在妊娠期发生糖尿

病的风险明显增加。肥胖的孕妇通常存在胰

岛素抵抗和脂肪细胞因子分泌异常，会导致

糖代谢紊乱。

不良孕产史  有妊娠期糖尿病、巨大儿、

早产、流产等既往不良孕产史的孕妇，再次

妊娠时更容易出现妊娠期糖尿病。

内分泌激素异常  孕妇在妊娠期由于激

素水平的变化，胰岛素抵抗和胰岛细胞分泌

功能会随之发生改变，导致糖代谢异常，诱

发妊娠期糖尿病。

生活方式不当  孕妇日常生活中长期处

于高糖、高脂饮食，缺乏运动等不健康的生

活方式会导致孕妇体重增加，胰岛素抵抗加

重，从而诱发妊娠期糖尿病。

治疗及护理措施

饮食调整  妊娠期糖尿病的孕妇应该遵

循医生的建议，合理安排饮食，控制热量摄

入，保持营养均衡。尽量选择低糖、低脂、

高纤维的食物，避免过多摄入高糖、高脂肪

的食物。

运动锻炼  适当的运动有助于孕妇控制

血糖水平，提高身体的代谢能力。孕妇可以

根据自己的身体状况选择适合的运动方式，

如散步、孕妇瑜伽、游泳等。

药物治疗  当饮食和运动无法有效控制

血糖时，尤其是经过生活方式调整后 3~5 

天，若血糖未出现明显改善，则会建议采用

口服降糖药。胰岛素治疗仅限于告知家属风

险因素并签订用药知情同意书后谨慎使用。

血糖监测  通过定期进行血糖监测帮助

孕妇了解自己的血糖水平，及时采取措施进

行调整。孕妇自身应该根据医生的建议进行

血糖监测，并记录监测结果。如果血糖水平

过高或过低，及时前往医院就医进行调整。

心理护理  妊娠期糖尿病可能会给孕妇

带来一定的心理压力和焦虑。家人和社会应

该给予孕妇足够的支持和关爱，帮助她们度

过这个特殊的时期。同时，孕妇也应该注意

调整自己的心态，保持乐观的心态和积极的

生活态度。

定期产检  妊娠期糖尿病的孕妇需要每

4 周进行一次产检，从 28 周开始每 2 周进

行一次产检，36 周后每周进行一次产检。

产检内容包括血糖监测、尿常规检查、体重

测量、宫高和腹围测量等。医生还会根据孕

妇的具体情况，制定个性化的产检计划，确

保母婴健康。

健康生活方式  除了饮食和运动调整

外，孕妇还应该保持健康的生活方式，包括

孕妇应该保证充足的睡眠时间，保证睡眠质

量，避免熬夜和不良睡眠习惯。每天睡眠时

间不少于 8 h。同时，应该避免烟酒等有害

物质。做到戒烟戒酒，并避免接触二手烟。

还需要做到勤洗手、勤洗澡、勤换内衣裤等，

保持身体清洁卫生。并且避免患上感冒、流

感等传染性疾病。

总的来说，妊娠期糖尿病会对孕妇及胎

儿造成极大的影响，但只要我们积极采取措

施，按照医嘱进行管理，便可以减少并发症

的风险，确保母婴的健康。
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