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低分子肝素对妊娠期高凝状态患者血栓的预防效果分析

张佳楠 宋 磊 徐 微 李 岩

哈尔滨二四二医院 黑龙江 哈尔滨 150060

【摘 要】：目的：探究分析低分子肝素对妊娠期高凝状态患者血栓的预防效果。方法：选取于 2021 年 3 月至 2022 年 3 月

的妊娠期高凝状态患者 200 例，作为本次研究对象。根据患者的入院序列号为基础，采用随机数字分组的方式，将 200 例患

者随机分为对照组（气压治疗）以及观察组；观察组采用气压治疗结合低分子肝素的治疗方式对患者进行干预。治疗完成后，

对比两组的凝血功能变化情况、血栓发生率以及术中出血量。结果：经治疗干预后，观察组在凝血功能变化情况、血栓发生

率方面明显优于对照组，P＜0.05；在术中出血量方面未发现明显的差异，P＞0.05，差异无统计学意义。结论：在对妊娠期高

凝状态患者进行干预的过程中，采用气压治疗结合低分子肝素的治疗方式对患者进行干预，能够显著改善患者的凝血功能指

标以及血栓发生率，在实际应用中具有优良的效果，值得进一步的推广与应用。

【关键词】：低分子肝素；妊娠期高凝状态；凝血功能变化情况；血栓发生率；预防效果

Analysis of the Preventive Effect of Low Molecular Weight Heparin on Thrombosis in Patients
with Hypercoagulable State during Pregnancy
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Abstract: Objective: To explore and analyze the preventive effect of low molecular weight heparin (LMWH) on thrombosis in
patients with hypercoagulability during pregnancy. Methods: A total of 200 patients with hypercoagulability during pregnancy from
March 2021 to March 2022 were selected as the research objects. Based on the admission serial number of patients, 200 patients were
randomly divided into control group (barometric therapy) and observation group by random number grouping. The observation group
was treated with barometric therapy combined with low molecular weight heparin. After the completion of treatment, the changes of
coagulation function, the incidence of thrombosis and intraoperative blood loss were compared between the two groups. Results: After
treatment intervention, the changes of coagulation function and the incidence of thrombosis in the observation group were significantly
better than those in the control group, P < 0.05; There was no significant difference in intraoperative blood loss (P > 0.05). Conclusion:
In the process of intervention for patients with hypercoagulability during pregnancy, the use of barometric therapy combined with low
molecular weight heparin treatment can significantly improve the coagulation function indicators and the incidence of thrombosis in
patients, which has excellent effect in practical application, and is worthy of further promotion and application.
Keywords: Low molecular weight heparin; Hypercoagulable state during pregnancy; Changes in coagulation function; Incidence of
thrombosis; Preventive effect

对于产妇而言，妊娠期出现的一系列解剖学、生理学、

血流动力学等方面的改变，可能使得产妇出现妊娠期血栓栓

塞性疾病，当孕妇出现高凝状态时，患者同时存在出现妊娠

期高血压等不良情况，威胁着患者的健康[1-2]。选取于 2021

年 3 月至 2022 年 3 月的妊娠期高凝状态患者 200 例，作为

本次研究对象，探究分析低分子肝素对妊娠期高凝状态患者

血栓的预防效果，详情如下所示。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取于 2021 年 3月至 2022 年 3 月的妊娠期高凝状态患

者 200 例，作为本次研究对象。根据患者的入院序列号为基

础，采用随机数字分组的方式，将 200 例患者随机分为对照

组以及观察组，对照组中：患者共 100 例，年龄为：28-36

岁，平均年龄为：（31.33±3.11）岁，观察组中：患者共 100

例，年龄为：29-36 岁，平均年龄为：（32.01±2.99）岁.对

照组以及观察组一般资料对比，差异无统计学意义，P＞0.05，

具有可比性。

纳入标准：（1）对照组以及观察组患者及家属均已同

意参与本次研究；（2）本次研究经本院审核通过。（3）经

诊断确认对照组与观察组患者均符合围产期血液高凝状态

的诊断标准（参照上海市产科静脉血栓危险因素评分表）。

排除标准：（1）精神异常沟通障碍、配合度低的患者。

（2）存在流产以及死胎经历等类型的患者。

1.2 方法

1.2.1 对照组方法

气压治疗：设置气囊压力为 100mmHg，将每次治疗的时
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间控制为 20min 左右，间隔时长控制为 1min 左右，对患者

开展相应的气压治疗。

1.2.2 观察组方法

观察组采用气压治疗结合低分子肝素的治疗方式对患

者进行干预：设置气囊压力为 100mmHg，将每次治疗的时间

控制为 20min 左右，间隔时长控制为 1min 左右，对患者开

展相应的气压治疗。同时对观察组中的患者采用低分子肝素

（批准文号：国药准字H20063910；生产企业：河北常山生

化药业股份有限公司。）对患者进行皮下注射，每日 1次，

药物的使用剂量为每次 0.4ml。

1.3 观察指标

对比分析对照组与观察组的凝血功能变化情况、血栓发

生率以及术中出血量，其中凝血功能指标包括：D-二聚体指

标（D-D 指标）；纤维蛋白原（Fbg 指标）；以及血管性血

友病因子（vWF指标），数据均由研究期间收集整理得出。

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS17.0 软件中分析，计量资料比较采用 t

检验，并以（ sx  ）表示，率计数资料采用χ2检验，并以

率（%）表示，P<0.05 为差异显著，有统计学意义。

2 结果

2.1 对照组与观察组凝血功能变化情况

经治疗干预后，对比两组的凝血功能变化情况，观察组

明显优于对照组，P＜0.05，详情如下所示：

对照组治疗前的 D-D 指标为：（1.70±0.59）mg/L；观

察组治疗前的 D-D指标为：（1.72±0.54）mg/L；其中 t=0.250，

P=0.823。

对照组治疗后的 D-D 指标为：（0.85±0.48）mg/L；观

察组治疗后的 D-D指标为：（1.39±0.51）mg/L；其中 t=7.710，

P=0.001。

对照组治疗前的 Fbg 指标为：（5.64±2.40）g/L；观察

组治疗前的 Fbg 指标为：（5.60±2.43）g/L；其中 t=0.117，

P=0.907。

对照组治疗后的 Fbg 指标为：（3.90±1.45）g/L；；观

察组治疗后的 Fbg 指标为：（4.77±1.53）g/L；其中 t=4.127，

P=0.001。

对照组治疗前的 vWF指标为：（187.66±22.56）%；观

察组治疗前的vWF指标为：（186.10±21.33）%；其中 t=0.503，

P=0.616。

对照组治疗后的 vWF指标为：（96.95±17.70）%；观

察组治疗前的vWF指标为：（116.69±13.44）%；其中 t=8.882，

P=0.001。

2.2 对照组与观察组的血栓发生率

经治疗干预后，对比两组的血栓发生率，观察组明显优

于对照组，P＜0.05，详情如下所示：

对照组中：出现血栓的例数为：4 例，血栓发生率为：

4.00%；

观察组中：出现血栓的例数为：0 例，血栓发生率为：

0.00%；其中χ2=4.082，P=0.043。

2.3 对照组与观察组术中出血量

经治疗干预后，对比两组的术中出血量，对照组与观察

组之间不存在明显的差异，P＞0.05，详情如下所示：

表 1 对照组与观察组术中出血量对比表（ sx  ）

组别 例数 术中出血量

对照组 100 （180.48±22.50）ml

观察组 100 （176.89±21.90）ml

t - 1.143

P - 0.254

3 讨论

据相关资料统计显示：存在大部分孕产妇在围生期期间

时，有着较大的机率出现深静脉血栓栓塞的状况，属于常见

的并发症，出现此类情况的主要原因是优于孕产妇体内血液

之中的血小板以及凝血因子出现明显的提升，与此同时孕产

妇体内的相关抗凝物质出现明显的降低，使得患者的血液长

期处于高凝状态，进而提升了孕产妇出现深静脉血栓栓塞的

机率[3-4]。剖宫产手术会对存在高凝状态孕产妇的身体组织造

成进一步的影响，继而使得患者的高凝状态出现进一步的加

重，进而提升患者出现血栓症状的机率。一般情况之下，人

体存在纤溶、凝血的状态，纤溶、凝血状态的发生过程对于

侵入滋养细胞、胚胎着床以及形成胚胎具有重要的意义。其

中妊娠期引发血液高凝状态的主要因素包括：（1）孕产妇

的促凝因子水平提高；（2）纤维蛋白溶解下降；（3）自然

形成的抗凝物质水平降低。其中 PS、PC、抗凝血酶Ⅲ以及

其他抗凝因子的变化是不均衡的，其中 PS 会降低一半左右，

而 PC与 AT-Ⅲ则处于稳定状态，凝血因子 XI 与高半胱氨酸

则会出现增加的趋向，综合多方面的因素，使其形成血液高

凝状态[5-6]。

低分子量肝素适用于血液透析时预防血凝块形成，也可

用于预防深部静脉血栓形成，同时对于易栓症或已有静脉血

栓塞症的妊娠妇女同样适用。低分子量肝素属于抗血栓剂，

具有抗凝血酶Ⅲ（ATⅢ）依赖性抗 Xa 因子活性，药效学研

究表明：低分子量肝素钠对体内、外血栓，动、静脉血栓的

形成有抑制作用，低分子量肝素能刺激内皮细胞释放组织因

子凝血途径抑制物，和纤溶酶原活化物，分子量 6000D 制剂

影响凝血功能APTT 略延长，同时低分子量肝素不作为溶栓

药，但对溶栓药有间接协同作用，在产生抗栓作用时，具有

出血可能性小的优势[7-8]。在进行血栓疾病筛查的过程中，

D-D 指标具有重要的作用，如果 D-D 指标出现出现上升的

情况，则表示患者出现血栓的机率会不断的提升，vWF指标

可反应患者内皮细胞功能的实际改变状况，以及患者内皮细

胞功能的实际损伤状况，同时也可以反应患者由于外源性凝

血系统进而使其出现血栓的发生机率。Fbg 指标则主要表示

指加入到凝血过程以及止血过程中的关键的纤维蛋白物质，

其中，如果患者的 Fbg 指标出现上升的情况，此时则可反应

出患者的血流速率相对较慢，其出现血栓的机率也相对较高
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[9-10]。气压治疗是指通过加大气压对身体的软组织动脉、静脉、

血管和神经进行一定的压力，从而缓解身体症状的治疗方式，

其主要通过对多腔气囊有顺序的反复充放气，对患者肢体形

成循环压力，促进血液和淋巴的流动及改善微循环的作用，

有助于预防血栓的形成,能够直接或间接治疗与血液淋巴循

环相关的诸多疾病。同时通过被动均匀的按摩作用，随着血

液循环的加速。可以加速血液中代谢废弃物，炎症因子、致

痛因子的吸收。可以加强肢体的含氧量，有助于解决因血液

循环障碍引起的疾病[11-12]。

在本次研究中，观察组采用了气压治疗结合低分子肝素

的治疗方式对患者进行干预，通过有效的治疗干预，显著的

改善了患者的凝血功能指标以及血栓发生率，相比与单纯再

用气压治疗的对照组，观察组具有明显的优势。

综上所述，在对妊娠期高凝状态患者进行干预的过程中，

采用气压治疗结合低分子肝素的治疗方式对患者进行干预，

能够有效改善患者的凝血功能指标以及血栓发生率，在实际

应用中具有优良的效果，值得进一步的推广与应用，本文仅

供参考。
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