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MCV、MCH及Hb在产前地中海贫血筛查的价值
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【摘  要】：目的：探究在产前地中海贫血筛查中MCV、MCH及 Hb的临床应用价值，为临床诊断产前地中海贫血提供科

学支持。方法：选择 2020年 1月至 2022年 6月期间我院收治的产前地中海贫血孕妇 70例为研究对象，设为实验组，同时

选取同期我院收治的健康（非产前地中海贫血）孕妇 70例，设为对照组，两组孕妇均给予血常规检查、血红蛋白（Hb）

电泳检验及二者联合检验，记录并对比两组血常规检查、Hb电泳检验指标水平，分析两组血常规检查、Hb电泳检验及

二者联合检验结果的准确率及检验诊断效能。结果：血常规检查、Hb电泳检验指标分析，实验组MCV、MCH、RDW、

HbA1c均比对照组低，实验组 Hb、HbA2均比对照组高，差异存在统计学意义（P<0.05）；三种检验方式检验结果准确率

分析，实验组血常规检验准确率 82.86%、Hb电泳检验准确率 77.14%、联合检验准确率 97.14%，均显著高于对照组三种方

式检验结果准确率（44.29%、35.71%、65.71%）显著高于对照组，差异存在统计学意义（P<0.05）；检验诊断效能分析，

联合检验的特异性 91.43%与敏感性 97.14%均高于单一血常规检验和 Hb电泳检验特异性与敏感性，差异存在统计学意义

（P<0.05）。结论：在产前地中海贫血临床筛查中，MCV、MCH及 Hb指标明显异于健康孕妇，MCV、MCH及 Hb均能

有效反映出地中海贫血高危孕妇，为进一步行地中海贫血基因检测提供有力帮助。
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Abstract: Objective: To explore the clinical application value of MCV, MCH and Hb in the prenatal thalassemia screening, and to 

provide scientific support for the clinical diagnosis of prenatal thalassemia. Method: choose during January 2020 to June 2022 during 
our prenatal Mediterranean anemia of pregnant women 70 cases for the study object, set to the experimental group, at the same time 

select the health of our hospital treated (not prenatal Mediterranean anemia) pregnant women 70 cases, set as the control group, two 

groups of pregnant women give blood routine examination, hemoglobin (Hb) electrophoresis test and joint test, record and compare 

two groups of blood routine examination, Hb electrophoresis test index level, analysis of two groups of blood routine examination, 

Hb electrophoresis test and the accuracy and diagnostic efficiency. Results: routine blood examination, analysis of Hb electrophoretic 
test, MCV, MCH, RDW, and HbA 1 c were lower than the control group, Hb and Hb A 2 in the control group, The difference was 
statistically significant (P <0.05); Analysis of the accuracy rate of the test results by the three test methods, The accuracy of blood 
routine test was 82.86%, Hb electrophoresis 77.14%, and combined test 97.14%, Was significantly higher than that of the control 
group (44.29%, 35.71%, 65.71%) was significantly higher than that of the control group, The difference was statistically significant 
(P <0.05); Test and diagnostic efficacy analysis, The specificity of 91.43% and the sensitivity of 97.14% were higher than that of 
single blood routine test and Hb electrophoresis test, The difference was statistically significant (P <0.05). Conclusion: In the clinical 
screening of prenatal thalassemia, MCV, MCH and Hb indexes are significantly different from those of healthy pregnant women, and 
MCV, MCH and Hb can effectively reflect pregnant women at high risk of thalassemia, providing powerful help for further genetic 
testing of thalassemia.
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地中海贫血是指遗传性溶血性贫血疾病，它是由遗传

基因缺陷导致的血液中血红蛋白内的珠蛋白缺乏或合成障

碍所形成的一种病理状态 [1-2]。根据疾病严重程度分型，临

床症状也有所差异，对于轻度患者，一般无明显症状表现，

中度或重度患者可能出现头晕嗜睡等贫血症状 [3]，对母婴

发育产生严重影响，导致胎儿宫内缺氧、早产等。目前针

对地中海贫血临床无彻底治愈方法，可通过食物药物进行

治疗纠正，为避免地中海贫血对胎儿发育造成不利，孕妇

应加强产前地中海贫血筛查 [4]。临床诊断贫血以血常规检

验为主，虽然该检验手段能初步筛查出贫血疾病，但难以

与缺铁性贫血进行鉴别，Hb 电泳检验是血红蛋白病重要检

验方式之一，在血红蛋白疾病诊断具有重要地位 [5]。为研
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究 MCV、MCH 及 Hb 在产前地中海贫血临床筛查中的应用

价值，本次选择 2020 年 1 月至 2022 年 6 月期间我院收治

的产前地中海贫血孕妇与健康产妇各 70 例为研究对象进行

探讨，详细报道阐述如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料

选择 2020 年 1 月至 2022 年 6 月期间我院收治的产前

地中海贫血孕妇与健康产妇各 70 例为本次研究对象，分别

设为实验组和对照组。其中对照组孕妇年龄范围在 21-35

岁之间，平均（28.24±4.56）岁，孕周在 15-29 周之间，

平均孕周为（21.46±2.58）周，BMI（体重指数）为 18.64-

27.94kg/m2，平均 BMI 为（22.47±1.62）kg/m2；实验组孕

妇年龄范围在 20-33 岁之间，平均（27.89±4.35）岁，孕

周在 16-30 周之间，平均孕周为（22.52±2.41）周，BMI（体

重指数）为 18.46-27.87kg/m2，平均 BMI 为（22.56±1.49）

kg/m2。将两组孕妇年龄、孕周、BMI 等基线资料输入统计

学软件分析，两组资料均衡，组间具有可比性（P>0.05）。

本次研究经我院伦理委员会审批监督，纳入标准：（1）

产妇均知情并签订相关知情同意书；（2）实验组产妇以基

因检测为“金标准”，确诊为产前地中海贫血；（3）合并

妊娠期糖尿病、高血压等其他妊娠期并发症者。排除标准：

（1）合并其他贫血疾病者；（2）存在语言沟通或精神意

识障碍者；（3）合并其他系统疾病病变者；（4）研究依

从者较差者；（5）其他不符合研究者。

1.2 方法

两组入选孕妇均给予血常规检查、血红蛋白（Hb）电

泳检验及二者联合检验。

1.2.1 血常规检验

检验方法如下：于清晨空腹状态下，抽取孕妇肘部静

脉血 4mL，将采集的血液样本置于抗凝管中，轻轻摇晃充

分均匀混合后，静置于冷冻冰箱中待检。采用全自动血液

分析仪及相关配套试剂检测血液样本中的 MCV、MCH、

RDW 水平，检测须在开始后 2h 内完成。

1.2.2Hb 电泳检验

检验方法如下：抽取孕妇空腹状态下的肘部静脉血

5mL，置于冷冻冰箱中等待检验。采用全自动毛细管电泳

仪及相关配套试剂盒，严格按照说明步骤对采集到的血液

样本进行检测，30min 后查看 Hb、HbA2、HbA1c 指标检验

结果。

1.3 临床评价

对两组血常规检查、Hb 电泳检验指标水平进行分析

比较，计算两组血常规检查、Hb 电泳检验及二者联合检

验结果的准确率及检验诊断效能。血常规检验指标主要

包括平均红细胞体积（MCV）、平均红细胞血红蛋白量

（MCH）、红细胞分布宽度（RDW），血常规阳性评判标准：

MCV<82fL、MCH<27.00pg 代表阳性。Hb 电泳检验指标主

要包括血红蛋白（Hb）、血红蛋白 A2（HbA2）、糖化血

红蛋白（HbA1c），检验诊断效能包括特异性和敏感性。

1.4 统计学方法

数据处理：SPSS21.0 统计学软件；资料描述：计数资

料为（n,%），计量资料为（ x ±s）；差异检验：计数资

料为 χ2，计量资料为 t；统计学意义判定标准：P ＜ 0.05。

2 结果
2.1 两组血常规检查、Hb 电泳检验指标对比

实 验 组 MCV、MCH、RDW、HbA1c 均 比 对 照 组 低，

实验组 Hb、HbA2 均比对照组高，其差异存在统计学意义，

P<0.05，详见表 1。

表 1 两组血常规检查、Hb 电泳检验指标对比（ x ±s）

组别
例数
（n）

MCV（fl） MCH（pg） RDW（%） Hb（g/L） HbA2（%） HbA1c（%）

对照组 70 75.35±6.24 22.75±3.36 18.35±3.51 83.46±6.53 3.41±0.78 5.43±0.67

实验组 70 67.71±6.33 17.46±3.25 14.64±3.26 90.57±4.14 4.28±1.09 4.48±0.53

t 值 7.191 9.468 6.480 17.694 5.431 9.304

P 值 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

2.2 两组血常规检查、Hb 电泳检验及二者联合检验结

果准确率对比

血 常 规 检 验 结 果： 对 照 组 血 常 规 检 验 阴 性 39 例

（55.71%）， 阳 性 31 例（44.29%）， 实 验 组 血 常 规 检

验 阴 性 12 例（17.14%）， 阳 性 58 例（82.86%），t 值

=20.850，P 值 =0.000；Hb 电泳检验结果：对照组 Hb 电泳

检验阴性 45 例（64.29%），阳性 25 例（35.71%），实验

组 Hb 电泳检验阴性 16 例（22.86%），阳性 54 例（77.14%），

t 值 =22.777，P 值 =0.000；联合检验结果，对照组联合检

验阴性 24 例（34.29%），阳性 46 例（65.71%），实验组

联合检验阴性 2 例（2.86%），阳性 68 例（97.14%），t 值

=20.830，P 值 =0.000，实验组三种方式检验结果准确率显

著高于对照组，差异存在统计学意义，P<0.05。

2.3 两组特异性和敏感性对比

血常规检验特异性 55.71%（39/70），敏感性 82.86%

（58/70），Hb 电 泳 检 验 特 异 性 64.29%（45/70）， 敏 感

性 77.14%（54/70），联合检验特异性 91.43%（64/70），

敏 感 性 97.14%（68/70）， 特 异 性 χ2 值 =31.446，P 值

=0.000，敏感性 χ2 值 =18.462，P 值 =0.000，联合检验的

特异性与敏感性均显著高于单一血常规检验和 Hb 电泳检

验，差异存在统计学意义，P<0.05。

3 讨论
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当人体血液循环中的红细胞数量出现异常，低于正常

水平时会导致贫血 [6]，根据不同的分类标准，贫血又分为

多种类型，受遗传因素影响的小细胞低色素贫血称为地中

海贫血 [7]，它属于溶血性贫血的一种，其临床表现与孕妇

缺铁性贫血具有较高的相似性，如食欲不振、乏力恶心、

面部苍白等，在孕妇中发病率并不高，但对孕妇和胎儿危

害巨大 [8]。尤其是 α 地中海贫血等重型贫血，容易引起孕

妇强烈的妊娠反应，造成妊高症、胎盘早剥、产后大出血等，

对胎儿的影响为发育不良、水肿、先天性地中海贫血等 [9]，

因此一定要予以重视，加强孕妇产前地中海贫血筛查，实

现优生优育，提升新生儿质量。

临床诊断地中海贫血以基因检测最为准确，但对检测

技术要求严格，检验费用较高，不适合广泛临床筛查，具

有较强的受限性 [10]。血常规检验和 Hb 电泳检验对检验技

术和检验费用要求不高，操作便捷易行，可用于大规模临

床推广筛查，但两种检验方式各存在一定局限和优势，血

常规检验容易受到多种客观因素的干扰，影响检验结果准

确性，且难以与缺铁性贫血区分，误诊率相对较高，缺乏

特异性。而 Hb 电泳检验在鉴别地中海贫血中应用价值较

高 [11]，但在静止型 α 地中海贫血中检验效果不够理想，二

者联合检验准确率、特异性与敏感性更高。

本次研究通过对受检孕妇血液中的 MCV、MCH 及 Hb

指标进行分析，用于指导临床地中海贫血筛查。血常规检

验中的 MCV 指标有效反映了血液中红细胞平均体积大小，

当孕妇存在地中海贫血时，MCV 指标明显降低，可对疾病

进行初步提示，MCH 为每个红细胞内所含红细胞的平均

量，其正常范围为 27-34pg，当 MCH 低于 27pg 时，其提

示可能存在缺铁性贫血、地中海贫血或珠蛋白生成障碍性

贫血，需进一步进行基因检验。Hb 为红细胞携氧部分，其

主要成分为珠蛋白和血红素，负责氧气的携带与运输，当

血红蛋白含量减少则提示 α 链合成能力下降，患者可能存

在 α 地中海贫血。MCV、MCH 及 Hb 含量的高低对于判断

地中海贫血具有十分重要的指导意义。本次研究结果显示：

实验组 MCV、MCH、RDW、HbA1c 均低于对照组，实验

组 Hb、HbA2 均高于对照组；实验组血常规检验、Hb 电泳

检验、联合检验准确率分别为 82.86%、77.14%、97.14%，

均高于对照组血常规检验、Hb 电泳检验、联合检验准确率

（44.29%、35.71%、65.71%）（P<0.05）；联合检验诊断

效能特异性 91.43%、敏感性 97.14%，高于单一血常规检

验特异性 55.71%、敏感性 82.86% 和 Hb 电泳检验特异性

64.29%、敏感性 77.14%（P<0.05）。

综上所述，MCV、MCH 及 Hb 指标在产前地中海贫血

临床筛查中价值显著，可初步判断孕妇是否存在地中海贫

血，对提前做好防护、提高母婴质量具有深远影响。
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