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摘要：目的：研究异位妊娠发生的危险因素，为预防和控制异位妊娠的

发生提供理论依据。方法：回顾性收集我院近两年期间异位妊娠的患者

资料，同期收集正常孕妇的资料进行对比，采用病例对照的方法，研究

影响异位妊娠的影响因素。结果：对婚姻状况、初孕年龄、文化程度、

孕产史、流产史、异位妊娠史、腹部手术是异位妊娠发生的独立危险因

素。 结论：异位妊娠的发生是多种因素综合作用的结果，加强健康教育，

减少非意愿妊娠和预防妇科疾病是降低异位妊娠发病率的重要措施。 
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1 资料与方法  
1.1 一般资料  
本次研究选取我院近两年月之间在我院诊断为异位妊娠的

孕妇 240 例作为病例组，选取同期各项检查均正常的孕妇作为
对照组。其中病例组和对照组平均年龄分别为 32.68 岁、31.68 
岁。纳入标准：（1）两组孕妇及家属均具有很好的配合度，能配
合完成本次调查；（2）所有研究对象均无乳腺癌等恶性疾病。两
组患者均来自同一个地区，根据文化程度和婚姻状况进行匹配，
两组之间比较差异无统计学意义（P ＞ 0.05），两组之间具有可
比。 

1.2 研究内容  
本次研究采用以简易调查量表和患者病历为基础，收集研究

对象婚姻状况、初孕年龄、文化程度、孕产史、流产史、异位妊
娠史、腹部手术史、妇科疾病史等因素。对所有数据均由两名护
士共同收集完成，所有数据录入数据库并对照问卷进行二次核
查，对存在不明白的地方电话咨询调查对象。 

1.3 统计学方法  
本次研究采用 SPSS18.0 统计学软件对所有数据进行统计

分析，计数资料的比较采用 x2 检验，多因素的比较采用多元 
Logistic 回归分析，P＜0.05 表示差异有统计学意义。 

2 结果  
2.1 异位妊娠影响因素的单因素研究 
对婚姻状况、初孕年龄、文化程度、孕产史、流产史、异位

妊娠史、腹部手术史、妇科疾病史等因素进行单因素分析发现：
初孕年龄、孕产史、流产史、异位妊娠史、腹部手术史、妇科疾
病史等是影响异位妊娠发生的危险因素。 

2.2 异位妊娠影响因素的多元 Logistic 回归分析以是否发生
异位妊娠为因变量，以单因素分析有统计学差异的因素为自变
量，纳入多元 Logistic 回归模型进行分析，研究表明，初孕年龄、
孕产史、流产史、异位妊娠史、妇科疾病史（OR=2.57，95%CI
是异位妊娠发生的独立危险因素。 

3 讨论  
近年来，国内外关于异位妊娠的研究均表明，其发生率在上

升，在美国，异位妊娠的发生率由 20 年前的 0.83% 上升到 
1.11%，在我国的发病率高达 2.0% ～ 6.06%。异位妊娠的发生
的影响因素是综合性的，而且各个影响因素之间存在协同作用和
干扰，这对预防和控制异位妊娠的发生造成了一定的困难。本次
研究发现初孕年龄超过 30 岁、孕产次数多、有流产史、异位妊
娠史和妇科疾病史是异位妊娠发生的危险因素。 

大龄孕妇发生异位妊娠的危险性增加这可能与多个方面的
因素有关，一方面，超过 30 岁的女性错过了最佳生育的年龄，
从生理的角度对孕产妇和下一代均有不利的影响，另一个方面，
大龄孕妇的心理压力比较大，增加了异位妊娠发生的可能性。当
前也有研究表明，异位妊娠的发生具有年轻化的趋势 ，这可能
与当前性观念有关。研究报道中表明是异位妊娠发生的首要危险
因素，孕产次数的增加，怀孕后各种类型的人工流产都增加了异
位妊娠发生的危险性 。研究结果认为孕产史发生次数 2 次的危
险度是 0 次的 4.18 倍，有流产史发生异位妊娠的危险度是未
流产人群的 3.97 倍。研究表明流产史发生异位妊娠的相对危险
度为 3.01 倍，与本次研究的结果相一致。异位妊娠史作为异位
妊娠的危险因素是各个因素综合作用的结果，存在异位妊娠史说
明此类人群本来就是高发人群，属于高危人群，二次发生异位妊
娠的可能性也同样增加。妇科疾病是引起异位妊娠发生的危险因
素，研究表明，妇科炎性疾病可使异位妊娠的危险性增加 2.7 
倍，83% 的异位妊娠患者在检查时发现妇科炎症。本次研究中
表明妇科疾病人群发生异位妊娠的危险度是未有妇科疾病的 
2.57 倍，与其它研究一致。 

总之，异位妊娠的发生不是单一因素作用的结果，是许多因
素综合作用的下的产物，研究异位妊娠发生的危险因素，积极控
制和预防危险因素的发生，对重点人群进行重点关注，加强育龄
妇女的性健康教育，宣传和普及避孕保健知识，尽量减少异位妊
娠的发生。 

 




