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Tei指数检测胎儿窘迫的临床价值 

陈固泓 ，李松霖 ，申恒春 

(1．四川省内江市第一人民医院超声科；2．产科，内江 641000) 

【摘 要】目的：探讨用Tei指数检测窘迫胎儿的心功能的价值。方法：用东软Flying彩色多普勒超声诊断仪，分别检测 32例有 

窘迫表现的胎儿及 80例正常组胎儿，取胎儿心脏四腔心观，将多普勒取样容积分别置于二尖瓣 1：1下方及主动脉瓣口上方，测 

量二尖瓣 A峰结束至 E峰开始时间 a，主动脉射血时间b，连续测 2-3个周期，取平均值。根据公式 ICT+IRT／ET=a—b／b计算出 

1、ei指数。结果：有窘迫表现组胎儿 1、ei指数明显大于正常组胎JL(p<o．05 o结论：Tei指数由于操作简单，重复性好，可以用作评 

价胎儿心脏整体功能的常规指标，它对于早期发现胎儿窘迫(Fetal distress)及评估其治疗效果有较大的临床价值。 
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The values of detecting cardiac function jn fetaI distress by Te-．ndex 

CHEN Gu-hong，et al 

(Department ofUltrasound，the First People’S Hospita1) 

【Abstract]Objective：To investigate the values of detecting cardiac function in fetal distress by Tei index．Methods：Study consisted of 32 

cases of fetal distress and 80 matched normal subjects．We recorded the Doppler sample volume at mitral valve in the cardiac four-chamber 

view of the heart．Respectively，population below and above the aortic valve．Mitral A peak measured E peak to the beginning of the end of 

time a，aortic ejection time b，measured for 2-3 cycles，then chosing the average．According to the formula ICT+IRT／ET=a-b／b，we 

caculated the Tei index．Results：It showed Tei index of cases the fetal distress significantly larger than normal fetuses(P<0．05)． 

Conclusion：Tei index is simple and reproducible．It may be used as regular indicator evaluating of fetal overall cardiac function，which 

has clinical value for early observation of fetal distress and evaluation their therapeutic effects． 

【Key words】Fetal distress；Myocardial function；Tei—Index 

胎儿窘迫(Fetal distress)是指胎儿在子宫内因 

急性或慢性缺氧危及其健康和生命 的综合症状 ，发 

病率2．7％～38．5％t”。Tei指数，也称心功能综合指 

数，是用于评价心脏收缩及舒张功能的一种方法． 

最先由日本学者ChuwaTel于 1995年提出来。它操 

作简单 ，重复性好 ，受心脏几何结构的改变及心率 

等因素的影响小 ，因此是用于评价胎儿心脏功能的 

一 种较理想的方法。本研究旨在探讨用Tei指数检 

测窘迫胎儿的心功能的价值。 

1 资料与方法 

1．1 研究对象 

作者介绍：陈国泓(1971一)，男，主治医师 

研究方向：心脏超声 

32例临床有窘迫表现的胎儿(25～42孕周)，主要表现有 

胎心率异常，胎动异常，羊水过少或过多 ，胎儿电子监护异 

常，胎盘老化等，80例健康胎儿(孕妇无器质性病变，超声及 

常规产科检查无异常发现)作为对照组(25～42孕周)。 

1．2 仪 器与方法 

用东软Flying彩色多普勒超声诊断仪，探头频率 3．5—5．0 

Mhz。首先进行常规的产科检查，再多切面观察胎儿心脏，取 

胎儿心脏四腔心观，将多普勒取样容积分别置于二尖瓣口下 

方及主动脉瓣口上方，调整扫描频率至 100 mm／s，显示清晰 

的二尖瓣及主动脉瓣血流频谱，测量二尖瓣 A峰结束至 E 

峰开始时间 a，主动脉射血时间 b，连续测 2-3个周期，取平 

均值。根据公式 ICT+IRT／ET=a—b／b计算出 Tei指数。 

1．3 统计分析 

两组 Tel指数采用 t检验方法分析。P<0．05差异有统计 

学意义。 
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I R T ：等容 舒 张 时 间

E T ：射 血 时 间

图 1
‘

F e i 指 数 计 算 公 式 示 意 图

表 1 正 常 组 与 窘 迫 组
‘

F e i 测 值 (；± s )

注 ：正 常组 与 窘迫 组 相 比较 ， P < 0 ． 0 5

2 结 果

3 2 例 有 窘 迫 表 现 的 胎 儿 及 8 0 例 正 常 组 胎 儿

测 得 a 、 b 值 及 T e i 指 数 见 表 1 ， 窘 迫 表 现 组 胎 儿 T e i

指 数 0 ． 6 ±0 ． 2 ( 其 中 4 例 测 值 小 于 0 ． 4 5 ) ， 正 常 组 胎 儿

T e i 指 数 0 ． 4 + 0 ． 1 ( 其 中 8 例 测 值 大 于 0 ． 4 5 ) ， 两 组 间

有 显 著 性 差 异 (P < 0 ． 0 5 ) 。

3 讨 论

胎 儿 心 功 能 异 常 可 见 于 许 多 疾 病 ， 如 先 天 性 心

脏 病 ． 心 肌 病 ， 胎 儿 窘 迫 等 。 以 往 测 量 胎 儿 心 功 能 的

方 法 主 要 有 ：① 心 胸 面 积 比 值 大 于 0 ． 3 3 ；② 下 腔 静

脉 逆 向 血 流 流 速 增 加 ；③ 异 常 脐 静 脉 搏 动 征 ；④ 心

室 缩 短 分 数 降 低 ；⑤ 三 尖 瓣 返 流 征 等 12 - 4 1
。 但 当这 些

测 量 方 法 发 现 异 常 时 胎 儿 往 往 已 发 生 较 为 严 重 的

充 血 性 心 力 衰 竭 ， 其 预 后 极 差 。 而 且 有 些 指 标 为 用

于 成 人 或 儿 童 的 左 室 收 缩 功 能 的 指 标 。 而 胎 儿 心 脏

因 存 在 卵 圆 孔 和 动 脉 导 管 ， 胎 儿 的 心 功 能 发 生 变 化

时 ， 其 血 流 动 力 学 的 改 变 较 成 人 更 为 复 杂 ， 用 普 通

测 量 心 功 能 的 方 法 必 然 存 在 较 大 误 差 ， 而 且 当 心 功

能 发 生 改 变 时 ， 我 们 很 难 将 其 简 单 的 划 分 为 收 缩 功

能 或 舒 张 功 能 的 改 变 。 因 此 如 何 早 期 、 准 确 检 出 胎

儿 心 功 能 异 常 对 于 临 床 干 预 和 评 估 预 后 就 显 得 尤

为 重 要 。

图 2 二 尖瓣 A 峰 结 束至 E 峰 开 始 时 间 a 及 主 动 脉 射

血 时 间 b 测 量 图

T e i 指 数 作 为 一 种 评 价 心 脏 整 体 功 能 的 指 标 ，

它 不 但 操 作 简 单 ， 重 复 性 好 ， 而 且 不 受 心 率 快 慢 的

影 响 ， 不 受 心 脏 几 何 结 构 改 变 的 影 响 ， 不 受 血 流 方

向 与 声 束 夹 角 的 影 响 ， 患 者 自然 条件 对 测 量 和 分 析

的 影 响 也 微 乎 其 微 。 这 些 优 点 对 于 检 测 胎 儿 心 功 能

都 极 为 有 利 ， 因 此 它 已 成 为 目前 检 测 胎 儿 心 功 能 的

最 有 效 的 指 标 之 一

。

从 以 上 结 果 我 们 可 以 看 出 ， 如 果 以 0 ． 4 5 作 为 正

常参 考值围
． T e i 指 数 对 于 预 测 胎 儿 窘迫 的敏感 性 8 8 ％ ，

特 异 性 9 0 ％ 。 因 此 我 们 认 为 ， 用 T e i 指 数 检 测 胎 儿 心

功 能 ， 对 临 床 怀 疑 有 胎 儿 窘 迫 的 患 者 ， 能 起 到 及 早

发 现 ， 及 早 进 行 干 预 的 价 值 。

4 结 论

T e i 指 数 由 于 操 作 简 单 ， 重 复 性 好 ， 可 以 用 作 评

价 胎 儿 心 脏 整 体 功 能 的 常 规 指 标 ， 它 对 于 早 期 发 现

胎 儿 窘 迫 及 评 估 其 治 疗 效 果 有 较 大 的 临 床 价 值 。

本 研 究 的 局 限 在 于 仅 检 测 了 妊 娠 中 、 晚 期 的 胎

儿 ． 而 且 对 于 胎 心 律 快 慢 不 一 的 患 者 T e i 指 数 测 量

存 在 较 大 误 差 。
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