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摘  要 

正常妊娠及妊娠合并症会引发生理、病理上的心脏结构及功能的改变。左房在调节左心室舒张功能中扮

演重要角色且解剖上壁薄更早出现结构和功能的变化。因此，及时对其评价非常重要。超声心动图无电

离辐射、安全性高，是临床孕产妇心功能检查的首选手段。本文对超声心动图技术在评估妊娠女性左心
房容积和功能中的研究进展进行综述。 
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Abstract 
Normal pregnancy and pregnancy complications can cause physiological and pathological changes 
in cardiac structure and function. The left atrium plays an important role in regulating left ventri-
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cular diastolic function, and structural and functional changes occur earlier in the anatomical 
thinness. It was therefore important to evaluate it in a timely manner. Echocardiography has no 
ionizing radiation and high safety, which is the preferred method for clinical maternal cardiac 
function examination. This article reviews the research progress of echocardiography in the as-
sessment of left atrial volume and function in pregnant women. 
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1. 前言 

妊娠期间为满足胎儿生长发育及代谢需求，母体血流动力学发生变化促使孕产妇心脏产生适应性改

变。与此同时，各种妊娠合并症也会不同程度地影响心脏的结构及功能。超声波不存在电离辐射超量的

危险，在临床工作中应用广泛，能够为孕期心脏生理监测、疾病诊断方面提供至关重要的影像学信息。

二维超声上可通过测量左房容积评价构型改变，随着三维超声及斑点追踪成像等新技术的诞生，超声心

动图定量评估上升至新的层面，对左心房的评价更加全面，具有更高的临床及科研价值。本文对妊娠女

性左心房容积和功能中的最新研究进展进行综述。 

2. 左心房概述 

2.1. 左心房研究价值及功能 

目前关于妊娠期及产后心脏的研究多集中于左室，对左心房容积和功能的变化研究相对较少。既往

多个研究[1] [2] [3]表明左房大小是心血管事件发生的主要预测因子并与预后不良相关。同时各类心血管

疾病症状出现前，左室舒张功能异常早于收缩功能，而左房在调节左心室舒张功能的过程中扮演重要角

色[4]。且在解剖结构上左房壁薄，相较左室而言，更易受压力及容量负荷的影响[5]，因此监测左房变化

具有重要意义。 
左心房的主要功能即储备、通道，辅泵。三个功能协调作用使富含氧气的动脉血通过肺静脉经左心

房流入左心室，维持和调节心室充盈。1) 储备功能是指收缩期及等容舒张期肺静脉血液进入左心房进行

储存；2) 心室舒张早期在二尖瓣开放时左房起通道功能在房室压力差作用下血液被动转移至左心室；3) 
随后左房在心室舒张晚期主动收缩发挥助力泵功能将血液射入左室。 

2.2. 左房容积测定 

以往研究表明 M 超模式测量的左心房前后径会显著低估和错判左房大小，错误分类左房扩张程度，

而测量左心房容积能较测量径线更加准确地评价左心房的非对称性重塑[6] [7]。二维模式下测量左心房容

积通常推荐两种方法：双平面长度–面积法和双平面 Simpson’s 法。较旧指南，2015 年 ASE 发布的最新

心腔测量指南中认为 Simpson’s 法测量容积结果更加准确[8] [9]。 

2.3. 左心房功能测定 

斑点追踪成像技术(speckle tracking echocardiography, STI)：STI 是基于专用软件逐帧追踪高亮度声
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学斑点，定性和定量地显示心肌运动速度、位移和应变的超声技术，其评价左心房功能的准确性已得到

证实。目前有二维和三维两种类型。左心房应变包括轴向、径向、环形应变。2018 年欧美国家联合制

定的专家共识中推荐整体纵向应变用于应变分析[10]。整体纵向应变依据时相不同分为储器阶段应变

(left atrial strain during reservoir phase, LASr)、管道阶段应变(left atrial strain during conduit phase, LAScd)、
辅泵阶段应变(left atrial strain during contraction phase, LASct)，代表速度变化的应变率也按同样方法进行

划分。由于在储备期左房充盈壁伸长，应变记为正值，另外两个阶段的左房射血壁均缩短，记为负值。

三维斑点追踪技术克服了二维斑点追踪技术“跨平面失追踪”现象的局限性，所测参数评价左房功能更

准确[11]。 
实时三维超声心动图(real time 3 dimensional echocardiography, RT-3DE)：RT-3DE 是利用特制矩阵探

头进行扫查，描记心内膜轮廓重建左心房图像，以获取左房容积随时间变化的曲线，通过不同时相容积

的动态变化来反映左心房的功能。避免了二维超声上几何模型假设、角度依赖性等不足，测量值与 MRI
结果高度相关[12]。常用指标有各时相的左心房容积(left atrial volume, LAV)，包括最大容积(LAmax)、最

小容积(LAmin)、收缩前容积(LApre)以及反应左心房功能的参数，包括总射血分数(left atrial total ejection 
fraction, LATEF)、主动射血分数(left atrial active ejection fraction, LAAEF)、被动射血分数(left atrial passive 
ejection fraction, LAPEF)、扩张指数(left atrial expansion index, LAEI)等。 

3. 妊娠女性左心房容积和功能在生理、病理状态下的变化 

3.1. 健康孕妇 

正常妊娠是母体生理适应的动态过程，为满足胎儿充足的营养供应及代谢需要，孕产妇血流动力学

发生变化，血容量增加、外周血管阻力减低导致心血管系统压力改变，心脏为承受妊娠负荷出现形态、

功能的影响[13]。 
多项研究发现妊娠女性与未孕健康育龄期女性左房容积相比，随孕周增加，左房容积测量值呈逐步

升高趋势至孕晚期达到最大，同时这种变化是可逆性的，在产后逐渐恢复[14] [15] [16]。张霞等[15]利用

二维超声面积-长度法获取 100 名健康初孕妇左房容积，并对其进行体表面积标化得到左心房容积指数

(left atrial volume index, LAVi)。发现标化后指标变异系数明显小于标化前，该研究结果表明标化后指标

可降低常规指标评价的假阳性率，更可靠评估不同个体的心房变化。在一项对健康孕妇的研究中，双平

面 Simpson’s 法获得母体左心房容积并标化得到的 LAVi 被认为与子宫动脉搏动指数存在相关性[17]。国

外 Tasar O 等[18]采用二维斑点追踪成像(two-dimensional speckle tracking imaging, 2D-STI)对 47 名单胎初

次怀孕的健康女性进行每个孕期及产后 6 个月的前瞻性研究，检查发现随妊娠进展，LA 储备、辅泵功能

及 LA 峰值阳性应变水平均逐渐降低，怀孕结束后上升至基线水平。薛丹等[19]也采用同样技术评估 84
例处于不同孕周的正常单胎孕妇常规指标及左心房应变指标，发现各孕组间常规指标差异不显著，应变

指标差异显著，提示 2D-STI 指标较常规指标早期观测细微改变的灵敏性好，同时发现随孕周增加左房应

变通道功能降低，泵功能逐渐增加，上述结果同前者存在差异的原因可能为泵功能改变与多种因素相关。

Yosefy C 等[20]的研究认为使用 RT-3DE 在妊娠期间特定临床条件下监测左房容积及功能变化有重要价

值。而强剑颖等[21]在 RT-3DE 上对 106 名健康孕妇及同期 29 名正常生育年龄女性展开进一步研究，结

果发现早孕组容积参数 LAmax、LAmin、LApreA 均高于对照组(P < 0.05)；晚孕组 LAmax、LAmin、LApreA、

LAAEF 较早孕组及对照组均明显升高(P < 0.05)，LAEI、LAPEF 均降低(P < 0.05)，而 LATEF 组间差异

无统计学意义(P > 0.05)。因此推测妊娠早期左房构型即开始发生变化，晚期结构和功能均发生改变。但

目前针对健康孕妇左心房 RT-3DE 容积及功能的研究资料较少，相关确切结论仍需进一步探究。 
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3.2. 妊娠期高血压疾病 

妊娠期高血压疾病(hypertensive disorders of pregnancy, HDP)是多种因素共同作用的结果，发病率约为

7.3% [22]。在我国依据临床表现程度及症状出现早晚不同划分为五型，其中妊娠期高血压与子痫前期为

临床常见类型。主要病理生理变化为胎盘重铸障碍、血管内皮损伤、全身炎症反应致血管痉挛，孕妇出

现血压升高、尿蛋白、水肿等临床症状，严重者继发重要脏器损害甚至危及母亲和围产儿性命。 
Cong J 等[23]发现妊娠期高血压疾病的孕妇左心房容积指数较健康孕妇显著增大，与左室充盈压升

高和舒张功能障碍有关，出现左房后负荷增加，左房重构。同时按 34 周前后分早发与晚发子痫，显示两

者左房容积存在差异，晚发子痫的左心房容积更大。Boardman H 等[24]的研究表明有妊娠高血压史的女

性，在中年与正常妊娠后同一时期生育的同龄妇女有更高的左心房容积指数(40.4 ± 9.2 vs 37.3 ± 7.3 
mL/m2, P = 0.03)及左心室质量指数等，该项研究结果提示妊娠期高血压疾病与中年心脏和微血管的结构

差异可能有关。Liu Xinping 等[25]采用 STI，发现 HDP 患者与正常妊娠者相比发生了明显的左心房心肌

应变损伤，呈现储备、通道功能减低、辅泵功能增加。Li Rui 等[26]同样技术下对子痫前期(preeclampsia, 
PE)及健康孕妇进行应变分析，并将 146 例 PE 患者按舒张功能障碍(diastolic dysfunction DD)不同分级，

结果显示代表左心房顺应性 LASr/(E/e’)值随着 DD 的严重程度增加逐渐降低且 LASr/(E/e’) < 3.40 是 PE
发生心脏并发症的独立危险因素。同时发现 PE 患者的 LASr 和 LAScd 显著低于正常血压孕妇，而两组

之间的 LASct 没有明显差异。这与前述研究结论并不一致，相互矛盾的原因可能是两者分组、评价方法

不同及左心房泵功能改变机制复杂。RT-3DE 上，研究主要集中于重度子痫前期(severe preeclampsia, SPE)，
丁琳茹等[27]对 42 例 SPE 患者及 34 例健康孕妇产前产后进行研究，SPE 组产前 LAVmax、LAVmin、
LAVpre 较对照组产前均明显增加，差异有统计学意义(P < 0.01)，孙菲等[28]对上述指标进行标化，研究

结果与其一致，提示 SPE 者左房形态及功能受损。SPE 组产后与产前相比改变的指标呈恢复趋势，该结

果表明 SPE 患者待产后病因解除、血压降低，左房功能时相是可逆的。但与对照组产后对比，SPE 组产

后 LAVmax、LAVmin、LAVpre 明显增大，差异有统计学意义(P < 0.05)。 

3.3. 妊娠相关内分泌代谢性疾病 

近年来，随着中国经济水平提高和生活方式改变，妊娠期内分泌疾病发病率急剧增加，同时，伴随

“二胎”政策全面开放，许多妊娠期妇女年龄超过 35 岁，面临高龄生育各方面的风险。其中，妊娠期糖

尿病(gestational diabetes mellitus, GDM)和妊娠期甲状腺疾病是目前临床上最常见的妊娠期内分泌代谢性

疾病。 
Company Calabuig AM 等[29]对妊娠 24~40 周的 123 名妊娠期糖尿病(gestational diabetes mellitus, 

GDM)女性和 246 名健康孕妇相同孕龄进行 RT-3DE 及 2D-STI 检查，两组在左心房二维应变和三维功能

指数上无显著差异，提示在 GDM 发展的最初几周内，左心房没有受到明显影响。出现这种结果的原因

可能是所选病例通过饮食或胰岛素血糖控制良好且诊断时间与超声心动图评估时间中位数间隔较短为

9.4 周，需要进一步研究有 GDM 病史的女性随年龄增长的心脏功能恶化模型。既往研究[30]回归分析了

不同年龄甲状腺功能减低孕妇的病例资料，发现 2D-STI 下，甲减孕妇左心结构及心肌应变均与健康孕妇

存在差异，且高龄甲减孕妇(≥35 岁)心功能改变程度更大。国外动物实验[31]在妊娠大鼠孕期饮水中添加

0.025% 6-丙基-2-硫脲嘧啶诱发甲减，结果首次表明母体甲减甚至可影响成年雄性和雌性子代的心脏血流

动力学参数。 

3.4. 其他妊娠合并症 

赵鸽等[32]应用 2D-STI 评估产后发生的围产期心肌病(peripartum cardiomyopathy, PPCM)患者左房功

https://doi.org/10.12677/acm.2023.1381861


程一凡，陈鲜霞 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2023.1381861 13320 临床医学进展 
 

能，所匹配的正常对照组为年龄相仿的产后妇女，两组检查时间距分娩时间相近，发现 PPCM 组左心房

的储存、管道、辅助泵功能较对照组均降低。考虑原因在于 PPCM 者左心室明显扩张，左心房的收缩功

能降低逐渐失去了对心室舒张功能减低的代偿能力。此外，孕产妇先天性心脏缺陷可能对母亲及后代健

康产生有害影响[33] [34]。Fukumitsu A 等[35]纳入 76 例低风险妊娠的先天性心脏病(congenital heart dis-
ease, CHD)孕妇进行队列研究，随访发现大多数 CHD 患者在妊娠期间心脏事件风险较低，然而妊娠晚期

有心脏事件的受检者左心房容积(67 [53~79] vs 45 [35~55] mL, P = 0.002)显著高于无心脏事件的患者，推

测左房容积增加与围产期心脏事件有关，超声心动图无创、重复性的优势评估左心房容积对于筛查有围

产期心脏事件风险的 CHD 孕妇是简单可行的。 

4. 总结与展望 

综上所述，超声心动图在妊娠女性左心房容积和功能的评估中具有很大潜能。但目前这些研究多为

单中心，样本数量有限，后续如若扩大样本、多中心联合研究，有望为健康或高危孕妇管理提供更高价

值的帮助。同时，随着近年来各种超声新技术及左房专用分析软件的出现会对心房容积参数及功能参数

有更精准的评估。相信随着仪器不断发展和研究进一步深入，超声心动图在未来孕产妇心功能监测、临

床早期干预和改善妊娠结局中发挥越来越重要的作用。 
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