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孕妇产检中血小板抗体检测结果分析
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　　[摘要]　目的:分析孕妇产检中血小板抗体检测结果,探讨血小板抗体和妊娠次数及分娩方式的关系。方

法:选取2018-04—2018-09进行产检的孕妇393例(有分娩史181例),进行血小板抗体的检测。按妊娠次数分为

1次A组、2~3次B组、>3次C组,比较其血小板抗体阳性率。将有分娩史的孕妇分为经阴道产组和剖宫产组,
比较其血小板抗体阳性率。结果:3组间血小板抗体阳性率比较差异有统计学意义(P<0.05),经阴道产组和剖

宫产组血小板抗体阳性率比较差异无统计学意义(P>0.05)。结论:血小板抗体阳性率与妊娠次数呈正相关,分
娩方式不同,血小板抗体阳性率比较差异无统计学意义。将血小板抗体检测作为常规产检项目有利于预防流产

和新生儿同种免疫性血小板减少性紫癜。
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Abstract　Objective:Toanalyzetestresultsofplateletantibodyinantenatalcheckandexplorehowplatelet
antibodycorrelateswiththenumberofpregnanciesandmodeofdelivery.Method:Atotalof393pregnantwomen
(181withchildbirthhistory)whoreceivedantenatalcheckinourhospitalfromApril2018toSeptember2018were
selectedforplateletantibodytest.Accordingtothenumberofpregnancies,theyweredividedintogroupAonce,

groupBtwotothreetimes,andgroupCmorethan3times,andthepositiverateofplateletantibodiesbetweenthe
threegroupswascompared.Pregnantwomenwithahistoryofchildbirthweredividedintotransvaginaldelivery
groupandcesareandeliverygroup,andtheirpositiveratesofplateletantibodieswerecompared.Result:Therewas
statisticalsignificanceconcerningthedifferenceinpositiverateofplateletantibodiesbetweenthethreegroups(P<
0.05).Therewasnostatisticalsignificanceconcerningthedifferenceinpositiverateofplateletantibodiesbetween
thetransvaginaldeliverygroupandthecesareandeliverygroup(P>0.05).Conclusion:Thepositiverateofplatelet
antibodywaspositivelycorrelatedwiththenumberofpregnancies.Therewasnosignificantdifferenceintheposi-
tiverateofplateletantibodybetweendifferentdeliverymodes.Takingplateletantibodytestasaroutineantenatal
checkprogram maybeconducivetopreventabortionandneonatalalloimmunethrombocytopenicpurpura.
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　　孕妇在妊娠期间由于自身免疫因素或同种免

疫因素的影响而产生血小板抗体,已经产生的血小

板抗体进入胎儿血液循环后会形成抗原抗体反应,
造成胎儿的血小板减少。胎儿血小板减少会诱发

早期流产和新生儿同种免疫性血小板减少性紫

癜〔1〕。本文对孕妇产检中的血小板抗体检测结果

进行分析,现报告如下。

1　资料与方法

1.1　资料

选取2018-04—2018-09在我院进行产检的孕

妇393例(有分娩史的181例)为研究对象。所有

孕妇皆无输血史且不规则抗体筛查阴性,有分娩史

的孕妇只进行过一种分娩方式。将所有孕妇通过

妊娠次数分为 A(妊娠次数1次)、B(妊娠次数2~

3次)、C(妊娠次数>3次)3组。再将有分娩史的

181例孕妇分为经阴道产组和剖宫产组。各组间

孕妇年龄、孕周、体重等资料比较,差异均无统计学

意义。
1.2　仪器和试剂

离心机采用 TXL-4血小板专用低速离心机

(长沙湘智离心仪器有限公司),水浴箱采用S-DK-
600电热恒温水浴箱(上海贺德实验设备有限公

司),血小板抗体检测试剂盒,血小板抗体筛检细

胞,血小板抗体检测指示红细胞均购于长春博德生

物技术公司。所有试剂均在有效期内。
1.3　方法

抽取待检者静脉血3ml,经3000r/min离心

5min后取上清液进行检测。检测方法采用固相

凝集法,操作方法严格按照血小板抗体检测试剂盒

使用说明书进行。
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1.4　统计学方法

所有数据均采用SPSS19.0统计学软件处理,
计数资料采用χ2 检验,以P<0.05表示差异有统

计学意义。

2　结果

2.1　孕妇妊娠次数与血小板抗体阳性率的关系

孕妇血小板抗体阳性率与妊娠次数呈正相关,
差异有统计学意义(P<0.05),见表1。

表1　3组间血小板抗体阳性率比较 例

组别 例数 阳性 阴性 阳性率/%
A组 122 6 116 4.9
B组 223 28 195 12.61)

C组 48 15 33 31.31)2)

　　与 A组比较,1)P<0.05;与B组比较,2)P<0.05。

2.2　分娩方式与血小板抗体阳性率的关系

分娩方式不同,血小板抗体阳性率比较差异无

统计学意义(χ2=0.46,P>0.05),见表2。

表2　2组间血小板抗体阳性率比较 例

组别 例数 阳性 阴性 阳性率/%
经阴道产 102 18 84 17.6
剖宫产 79 11 68 13.9

3　讨论

血小板血型抗原主要有2大类:①与其他细胞

或组织共有的血小板相关抗原;②不存在于其他细

胞和组织上的血小板特异抗原。在输血或妊娠等

免疫刺激下会产生同种血小板抗体。血小板抗体

多数为IgG类,可以通过胎盘进入胎儿血液循环,
妊娠或分娩时免疫刺激所产生的血小板抗体,可能

会造成胎儿早期流产或新生儿同种免疫性血小板

减少性紫癜。本研究结果显示,随着妊娠次数增

加,血小板抗体阳性率也在增高,与国内文献报道

结果基本一致〔2-4〕。进一步证实了血小板抗体与妊

娠次数的相关性。在2种不同分娩方式下,血小板

抗体阳性率较为接近,组间比较差异无统计学

意义。
综上所述,在我国二胎政策下,妊娠次数的增

加会使血小板抗体的阳性率也增高。将血小板抗

体检测作为常规的产检项目能够更好的筛查出这

一危险因素,及早预防早期流产和新生儿同种免疫

性血小板减少性紫癜的发生,达到优生优育的

效果。
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