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[摘要] 目的 探讨产妇外周血、脐血和羊水中的脂联素(APN)和胎盘生乳素(hPL)水平与妊娠期糖尿病及

新生儿出生体质量之间的关系,并分析APN和hPL之间的相关性。方法 以2023年1—5月在青岛大学附属医

院西海岸院区分娩的妊娠期糖尿病产妇41例为糖尿病组,以同期在本院分娩的正常产妇41例为对照组。检测两

组产妇外周血、脐血及羊水中APN和hPL水平并进行比较,APN和hPL的相关性及APN、hPL与新生儿出生体

质量的相关性分析采用Spearman线性分析。结果 糖尿病组产妇外周血、羊水、脐血中 APN水平和脐血中hPL
水平均明显低于对照组(t=-2.956~-2.436,P<0.05);对照组产妇脐血当中APN、hPL水平与新生儿出生体质

量呈正相关(r=0.389、0.346,P<0.05),糖尿病组产妇脐血当中 APN、hPL水平与新生儿出生体质量呈负相关

(r=-0.324、-0.447,P<0.05);糖尿病组产妇脐血中hPL水平与脐血中 APN水平呈正相关(r=0.341,P<
0.05)。结论 产妇外周血、脐血、羊水中的APN水平和脐血中的hPL水平降低可能与产妇妊娠期糖尿病的发生

有关,脐血中APN、hPL水平与新生儿出生体质量的相关性可能受产妇血糖代谢的影响;脐血中APN水平升高可

能会对脐血中hPL表达具有一定的促进作用。
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[ABSTRACT] Objective Toinvestigatetherelationshipbetweenadiponectin(APN)andhumanplacentallactogen(hPL)

levelsinmaternalperipheralblood,umbilicalcordblood,andamnioticfluidandtheoccurrenceofgestationaldiabetesmellitus
(GDM)andneonatalbirthweight,andtoanalyzethecorrelationbetweenAPNandhPL. Methods Atotalof41pregnant

womenwithGDMwhodeliveredattheWestCoastCampusofTheAffiliatedHospitalofQingdaoUniversitybetweenJanuaryand

May2023wereincludedintheGDMgroup,and41healthypregnantwomenwhodeliveredduringthesameperiodwereincludedin

thecontrolgroup.APNandhPLlevelsinmaternalperipheralblood,umbilicalcordblood,andamnioticfluidweremeasuredand

comparedbetweenthetwogroups.CorrelationsbetweenAPNandhPL,aswellasbetweenAPN,hPL,andneonatalbirthweight,

wereanalyzedusingSpearman’scorrelationanalysis. Results ThelevelsofAPNinmaternalperipheralblood,amnioticfluid,

andumbilicalcordblood,andthelevelofhPLinumbilicalcordblood,weresignificantlylowerintheGDMgroupthaninthecon-

trolgroup(t=-2.956--2.436,P<0.05).Inthecontrolgroup,APNandhPLlevelsinumbilicalcordbloodwerepositivelycor-

relatedwithneonatalbirthweight(r=0.389,0.346,P<0.05),whereasintheGDMgroup,APNandhPLlevelsinumbilicalcord

bloodwerenegativelycorrelatedwithneonatalbirthweight(r=-0.324,-0.447,P<0.05).IntheGDMgroup,thehPLle-velin

umbilicalcordbloodwaspositivelycorrelatedwiththeAPNlevel(r=0.341,P<0.05). Conclusion DecreasedAPNlevelsin

maternalperipheralblood,umbilicalcordblood,andamnioticfluid,aswellasdecreasedhPLlevelsinumbilicalcordblood,maybe

associatedwiththedevelopmentofGDM.ThecorrelationbetweenAPNandhPLlevelsinumbilicalcordbloodandneonatalbirth

weightmaybeinfluencedbymaternalglucosemetabolism.IncreasedAPNlevelsinumbilicalcordbloodmayhaveapromoting

effectonhPLexpression.
[KEYWORDS] Diabetes,gestational;Adiponectin;Placentallactogen;Birthweight;Correlationanalysis;Infant,newborn

  妊娠期糖尿病(gestationaldiabetesmellitus,

GDM)是一种常见的妊娠并发症,妊娠期糖代谢异

常可对孕妇和新生儿的健康产生不利影响,增加不

良妊娠风险[1]。GDM在中国的发病率正呈逐年上

升趋势[2]。研究发现,脂联素(APN)和胎盘生乳素

(hPL)均参与了GDM 的发生发展[3-4],并对新生儿

出生体质量产生了一定影响[5-6]。QIAO等[7]通过

动物实验证实,APN 基因敲除小鼠胎盘中PL水平

显著降低,推测 APN能够刺激小鼠胎盘合体滋养

层细胞分泌PL,APN与PL之间可能存在一定相

关性。但是目前关于产妇体内(外周血、脐血、羊水)
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APN和hPL的关系尚不明确,脐血中 APN、hPL
水平对新生儿出生体质量的影响也是观点不一。本

研究通过检测产妇外周血、脐血、羊水中 APN 和

hPL水平,探讨产妇体内APN和hPL水平与妊娠

期糖尿病及新生儿出生体质量之间的关系,并分析

APN和hPL之间的相关性。

1 对象与方法

1.1 研究对象

选取2023年1—5月在青岛大学附属医院西海

岸院区分娩的妊娠期糖尿病产妇41例为糖尿病组,
妊娠期糖尿病的诊断依据相关文献[8]中的标准;选
取同时期在本院分娩的正常产妇41例为对照组。
纳入标准:①单胎妊娠者;②孕前无糖尿病史者;

③保留有孕34~36周体检时空腹外周血标本者。
排除标准:①胎儿异常者;②孕期出现甲状腺疾病、
高血压、先兆子痫和其他慢性疾病者;③孕期出现肿

瘤、感染、创伤、烧伤及其他内外科合并症者;④分娩

时羊水Ⅱ度以上污染者。
记录两组产妇的一般临床资料和新生儿出生体

质量,一般临床资料包括产妇年龄、产次、分娩时孕

周、孕前BMI、孕期体质量增加值(产妇分娩前和孕

前的体质量差值)。两组产妇一般临床资料比较无

显著差异(P>0.05),糖尿病组新生儿出生体质量

显著高于对照组(t=2.138,P<0.05)。见表1。

1.2 观察指标

取两组产妇孕34~36周时空腹采集的外周血

4mL,3000r/min离心15min,取血清置于-70℃
保存。两组产妇分别于自然分娩或剖宫产术中破羊

膜时,采集羊水4mL,操作过程中注意勿被母血污

染,羊水Ⅱ度以上污染弃用;分别于胎儿娩出断脐

时,采集脐静脉血(脐血)4mL,脐血及羊水标本均

以3000r/min离心15min,取脐血血清及羊水上

清液,置于-70℃保存。

采用ELISA法测定产妇外周血、脐血和羊水中

APN和hPL水平,APN试剂盒购自武汉伊莱瑞特

生物科技股份有限公司,hPL试剂盒购自上海科艾

博生物技术有限公司,操作步骤严格按照试剂盒说

明书进行。

1.3 统计学处理

采用SPSS26.0统计软件对数据进行处理。符

合正态分布的计量资料以􀭺x±s表示,两组间比较

采用t检验;APN和hPL的相关性及APN、hPL与

新生儿体质量的相关性分析采用Spearman线性分

析。以P<0.05为差异有统计学意义。

2 结  果

2.1 两组产妇外周血、脐血及羊水中APN和hPL
水平比较

糖尿病组产妇外周血、羊水、脐血中APN水平

均显著低于对照组(t=-2.956~-2.664,P<
0.05),糖尿病组产妇脐血中hPL水平显著低于对

照组(t=-2.436,P<0.05),两组产妇外周血、羊水

中hPL水平无显著差异(P>0.05)。见表2。

2.2 两组产妇外周血、脐血、羊水中 APN和hPL
水平与新生儿出生体质量的相关性分析

Spearman线性分析结果显示,对照组产妇脐血

中APN和hPL水平与新生儿出生体质量呈正相关

(r=0.389、0.346,P<0.05),外周血、羊水中 APN
和hPL水平与新生儿出生体质量无相关性(P>
0.05)。糖尿病组产妇脐血中 APN和hPL水平与

新生儿出生体质量呈负相关(r=-0.324、-0.447,

P<0.05),外周血、羊水中APN和hPL水平与新生

儿出生体质量无显著的相关性(P>0.05)。

2.3 两组产妇临床相关指标与新生儿出生体质量

的相关性分析

Spearman线性分析结果显示,对照组产妇分娩

时孕周与 新生儿出生体质量呈正相关(r=0.338,

表1 两组产妇一般临床资料和新生儿出生体质量比较(n=41,􀭵x±s)

组别
产妇年龄
(岁) 产次

分娩时孕周
(周)

孕前BMI
(kg/m2)

孕期体质量增加值
(W/kg)

新生儿出生体质量
(W/g)

对照组 30.80±3.34 1.66±0.66 39.64±0.83 21.67±2.28 14.40±4.33 3417.56±272.40
糖尿病组 32.51±3.99 1.83±0.70 39.25±0.98 23.13±3.89 12.41±5.08 3583.66±494.49

表2 两组产妇外周血、脐血及羊水中APN和hPL水平比较(ρ/mg·L-1,n=41,􀭵x±s)

组别
外周血

APN hPL

脐血

APN hPL

羊水

APN hPL

对照组 4.76±2.99 0.44±0.56 34.69±20.28 1.74±1.25 65.68±68.94 2.45±1.14
糖尿病组 3.30±2.62 0.59±0.79 24.97±11.46 1.17±0.82 32.16±27.73 2.20±0.83
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P<0.05),产妇年龄、产次、孕前BMI和孕期体质量

增加与新生儿出生体质量无相关性(P>0.05)。糖

尿病组产妇年龄、产次、分娩时孕周、孕前BMI以及

孕期体质量增加等因素与新生儿出生体质量均无显

著的相关性(P>0.05)。

2.4 两组产妇外周血、脐血及羊水中的hPL水平

与APN水平的相关性分析

对所有82例产妇的外周血、脐血、羊水中hPL
水平和APN水平进行Spearman线性分析,结果显

示,产妇脐血中hPL与 APN 水平呈正相关(r=
0.309,P<0.05),外周血中hPL与APN水平无明

显相关性(P>0.05),羊水中hPL与APN水平无明

显相关性(P>0.05)。
对照组产妇外周血、脐血、羊水中的hPL水平

和APN水平进行Spearman线性分析,结果显示,
外周血中、脐血中、羊水中hPL与APN水平均无明

显相关性(P>0.05)。对糖尿病组产妇外周血、脐
血、羊水中的hPL与APN水平进行Spearman线性

分析,结果显示,脐血中hPL与APN水平呈显著的

正相关(r=0.341,P<0.05),外周血中hPL与

APN水平、羊水中hPL与APN水平均无明显相关

性(P>0.05)。

3 讨  论

GDM已成为妊娠期孕妇最常见的并发症之

一,因其会给母体和胎儿带来近期和远期的危害而

受到越来越多的关注[9-11]。针对GDM 病因的研究

很多,胰岛素抵抗及胰岛β细胞功能下降作为主要

病因受到大家的普遍认同[12-14]。研究显示,APN具

有改善胰岛素抵抗、降低血糖的作用[15],但hPL对

GDM的影响观点不一。传统观念认为,胎盘分泌

的激素如hPL、催乳素、糖皮质激素、孕激素等有拮

抗胰岛素的作用,导致胰岛素抵抗[16-17]。而国外有

研究报道,在妊娠期随着胎盘分泌胰岛素拮抗激素

的增加,母体胰腺分泌的胰岛素可代偿性增加[18],
来维持机体糖代谢的稳定。近年来的相关研究表

明,hPL可促进母体内胰岛素的分泌,主要通过刺

激胰岛β细胞增加胰岛素分泌量来降低血糖[19]。
在本研究中,糖尿病组外周血 APN水平显著

低于对照组,与 WANG等[15]研究结果一致。脐血

及羊水中的 APN水平也均明显低于对照组,表明

外周血、脐血及羊水中APN水平下降与GDM的发

生有一定关系。由于GDM孕妇本身存在胰岛素抵

抗,APN水平下降,不能有效发挥其改善胰岛素抵

抗的作用,从而导致了血糖水平的进一步升高。本

研究中糖尿病组脐血中hPL水平明显低于对照组,
与樊菊香等[19]研究结果相似。表明脐血中hPL水

平降低也可能对GDM的发生产生影响。由于孕妇

体内存在胰岛素抵抗,正常孕妇胎盘分泌的hPL可

以刺激胰岛β细胞,通过增加胰岛素分泌量来降低

血糖水平,而 GDM 孕妇胎盘分泌hPL减少,其刺

激胰岛β细胞代偿性分泌胰岛素的作用降低,导致

GDM的发生。至于本研究中两组外周血、羊水中

hPL水平无明显差异,推测原因可能hPL不是导致

GDM的唯一因素。hPL由胎盘分泌,进入脐血后

受到其他因素影响较小,进入母体血液及羊水中的

hPL与其他因素共同影响糖代谢,所以脐血当中的

hPL水平更能反映hPL与 GDM 的关系。如果孕

期血糖控制得当,仅仅是母体外周血中hPL水平降

低不一定导致GDM的发生[20]。
本研究结果显示,对照组产妇脐血中 APN和

hPL水平均与新生儿出生体质量呈正相关,提示正

常产妇脐血中的APN和hPL对胎儿生长发育有一

定促进作用。这与既往研究的脐血APN水平和新

生儿出生体质量、新生儿出生身长、皮褶厚度间存在

正相关的结果一致[21]。推测脐血中APN可通过改

善胰岛素抵抗,优化胎儿对葡萄糖和脂质的利用,促
进脂肪酸β-氧化等作用来促进胎儿宫内发育。脐血

中hPL也可以促进母体分泌胰岛素,有利于蛋白质

的合成,产生大量葡萄糖、氨基酸及游离脂肪酸,利
于胎儿生长[4,22-23]。糖尿病组产妇脐血 APN以及

hPL水平均与新生儿出生体质量呈显著负相关,原
因可能为 GDM 孕妇脐血中 APN 和hPL水平下

降,使两者对胎儿的影响低于GDM 疾病本身对胎

儿生长发育的影响。GDM 孕妇血糖升高可导致胎

儿长期暴露于高糖环境,刺激胎儿胰岛β细胞增生

分泌大量胰岛素,促进葡萄糖转化为糖原和脂肪,加
速蛋白质合成,导致胎儿过度生长。GDM 可影响

胎盘的内分泌功能[23],使胎盘表达APN和hPL水

平降低,胎儿血液循环中的APN及hPL水平下降,
导致胎儿对胰岛素的敏感性降低,使胎儿体内葡萄

糖及游离脂肪酸升高,更加速胎儿的生长。本研究

中两组产妇外周血、羊水中的 APN和hPL水平与

新生儿出生体质量均无明显相关性。推测原因可能

为,除脂肪组织外,胎盘也可以分泌少量APN,胎盘

所分泌的APN和hPL进入脐血后受其他内分泌因

素影响较小,直接参与了胎儿生长发育的调节。而

外周血及羊水中的APN和hPL可能与其他内分泌
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激素共同影响胎儿的生长发育。
本研究对所有研究对象脐血中的APN和hPL

水平进行相关性分析结果显示,两者呈明显正相关。
表明脐血中APN水平可影响胎盘对hPL的表达,

APN水平升高对hPL的表达起到了促进作用,与

QIAO等[7]的动物实验结果相似。对两组研究对象

脐血中的APN和hPL水平分别进行相关性分析,
结果显示,在糖尿病组中两者呈正相关,在对照组中

两者没有相关性。由此推测,两组脐血中 APN和

hPL水平差距较大,脐血中 APN水平越低对hPL
的促进作用越弱。脐血中 APN水平下降,可使脐

血中hPL的水平降低,两者协同诱导胰岛β细胞增

殖、刺激胰岛素分泌来降低血糖的作用下降,增加了

GDM发生风险,所以同时检测脐血中APN和hPL
水平可能对预测和治疗GDM有一定临床意义。

综上所述,通过检测产妇外周血、脐血、羊水中

的APN及hPL水平发现,外周血、脐血、羊水中的

APN和脐血中的hPL水平降低可能与GDM 的发

生密切相关,两者同时检测可能对GDM 的预测具

有更高的价值。脐血中APN和hPL对新生儿出生

体质量的影响因母体的血糖代谢情况而异,脐血中

APN水平升高可能对hPL的表达起促进作用。但

APN和hPL对胎儿生长的促进作用及 APN 和

hPL的内在相关性还需要进一步探讨。
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唑仑口服液可作为一种新型复合镇静药物组合,用
于儿童的术前镇静;其无创的给药方式易被患儿接

受,可使患儿达到中度镇静效果,避免术前应激反

应,提高患儿配合度,且无明显不良反应。此种镇静

效果,使右美托咪定联合咪达唑仑不仅可用于术前

镇静,也可以用于儿童的门诊舒适化诊疗。
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