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经验“ 流 …
窒息新生儿早期尿生化及血清尿素氮含量的观察

赵聪敏 张素 英
*
邹菊贤△ (新桥医院 儿科 )

窒息可引起神经
、

呼吸
、

消化
、

血液等各

系统的合并症
,

是早期新生儿死亡的主要原

因之一 ; 近年来又注意到
,

缺氧可 引起 急性

肾功能障碍
,

提示窒息对肾脏的损伤亦是不

容忽视的问题
。

为此我院于 1986 年 9月起
,

对妇产科先后出生的窒息新生儿进行 了尿

七项生化指标和血清尿素氮含量的测定
,

以

了解窒息对新 生儿机体的影响
。

对 象 与 方 法

一
、

对象

鉴于女性新生儿 留尿较为困难
,

我院仅

于 1 98 6 年 9月至 12 月连续选用妇产科先后

出生的
,

体重 > 2 5仪g)
,

围生期窒息的男性

新生儿 32 例为观察对象 ; 出生 l m in AgP a r

评分《 3 者 19 例
,

4 ~ 7 分者 13 例 (其中
包 括顺产者 17 例

,

剖腹产者 了5 例 )
。

同期

选用母 婴健康
,

无窒息的足月顺产 (体重 >

2 5的g 出生评 8 一 or 分 )的男性新生 J L 51

例
,

做为对照组
。

二
、

观察方法

窒息组和对照组
,

均于生后 2天内留第一次尿
,

除出院者外
,

并于生后 3 一 4 天
,

和 5一 6 天再各留

1次
。

若尿液不能立即送检者
,

放置 4 ~ 5 ℃ 冰箱

内保存
,

1h2 内送检
,

使用U RI F I二T 系列专用试剂带
,

通过 M A
一
犯 or 型 电脑化尿液快速分析仪测 定蛋 白

质
、

酮体
、

p H
、

葡萄糖
、

潜血
、

胆红素
、

尿胆素元共七

项指标
,

并于生后 2 ~ 4 天随机对窒息组 21 例和对

照组 巧例新生儿
,

采用二乙酞 一 肪显色法测定血清

尿素氮含量
。

结 果

一
、

尿蛋白 尿蛋白测定结果见 表 1
。

二
、

尿酮体
`

窒息组新生儿
,

日龄 < 2天者 32

例
,

未测出尿酮体者 22 例
,

尿酮体为 5 一 1伽g 己者

吐丛鱼些赵丝煮生倒三吐哩鳖旦卫
,

未测 出尿酮体者

*
妇产科 △检验科

49 例
,

尿酮体为 5 一 1腼 g/ id 者 2例
,

两组 比较 T -

.2 仅弹,
P < .0 05, 相差显著

。

窒息组 日 龄 3一 4天者加

例
,

测 出酮体者 1例 ;5 一 6 天者 14 例
,

无一例酮尿 ;

而对照组 日龄 3 ~ 4天和 5 ~ 6天者则无 1例酮尿
,

二组分别 比较
,

无显著统计学差异
。

三
、

其它 窒 息组与对照组新生 儿
,

日龄提 2

天
,

3 一 4 天和 5 一 6 天分别 比较
,

尿 P H
、

尿糖
、

尿

潜血
、

尿 胆红 素 及尿胆素元
,

均 T 值小于 L )0
.

0 .5

P > Q 05, 无显著差异
。

提示上述 5项尿生化指标在

窒息新生儿中变化不大
。

四
、

血清尿素氮 血清尿素氮测定结果见

表 2
。

讨 论

正常新生儿早期可有一过性蛋白尿
,

称

为生理性蛋白尿 〔` )
,

这与新生儿肾功能不成

熟和肾小球通透性较高有关
。

窒息缺氧可

致肾性肾功能损害 r 2)
,

加重肾小球基膜的通

透性
,

使蛋白滤出增加
,

超过近曲小管 的重

吸收能力
,

引起蛋白尿
。

本文以生后 1 而
n

A gP ar 评分为依据
,

观察 了室息新生儿早期

尿蛋白的变化
,

表明口龄 在 4天 内的窒息儿
,

尿蛋白测定结果与对照组有非常显著和显

著差异 ;而 口龄 5 一 6 天则无显著差异
。

说

明窒息对新生儿肾小球基膜通透性的影响

主要在 4 天内
。

一旦生后缺氧情况改善
, ’

丹

小球基膜 的异常通透性大 多能 够很 快恢

复
。

窒息组 口龄 5 一 6天 听测定尿蛋 白 14

例中
,

无 1例尿蛋白含量在 2帅g/ id 以上
,

说

明部分患儿虽有连续尿蛋 白存在
,

但其浓度

有日趋降低的特点
。

人体在正常情况下
,

血液中仅含有少量

酮体
,

在氧化分解发生障碍时
,

或糖的来原

缺 乏时 (如饥饿时 )
,

均使脂肪动员增加
,

当

肝 中合成酮体的量超过肝外组织利用时
,

体

内酮体堆积
,

可出现酮尿
。

本文 日龄 簇 2天新

DOI : 10. 16016 /j . 1000 -5404. 1989. 01. 020



生儿尿酮体测定
,

窒息组与对照组 比较
,

差

异显著 ;而 日龄 3 ~ 4天和 5 ~ 6天的尿酮

体测定
,

无统计学显著差异
。

提示 日龄 ( 2

天 的 窒息儿
,

有酮 尿者较多
。

原因可能与

窒息儿开奶晚 (多在 24 h 以后 )
,

摄人少或

常伴有呕吐使脂肪分解代 射增加有关
。

因

此尿酮体的测定
,

对指导窒 息儿的热卡供给
,

也许能有帮助
。

正常新生儿初生时血肌醉反映母血水平
,

以后逐渐下降
,

自第 5天后为 .0 4 士 0刀Zm g / ;dl

血尿素浓度除受蛋白摄人及合成代谢等 肾

外因素影响外
,

还与肾小球滤过率 有关
,

新

59

生儿期尿素一直维持在 < 4 21从 g/ id( 3) (尿索

氮 = 尿素 / 2
.

14 ) (
4 )

。

本文 日 龄 2 一 4 天血

清尿素氮测定结果见表 2
。

窒息组 (均值为

27
.

95 士 9
.

% )与对照组 (均值为 18 士 5
.

5 7)

比较
,

差异非常显著 ( P < .0 01 )
,

提示缺氧对

新生儿影响是明显的
。

它不但促进蛋 白的

分解代谢
,

使尿素合成增加
,

而且 降低肾小

球滤过率
,

减少尿素氮的排泄
,

使尿 素 氮增

高
,

因此对窒息新生儿尿素测定
,

做为判断

肾功能损害的一项客观指标
,

间接估计对肾

功能的影响程度
,

仍然是有意义 的
。

f” )

表 1 窒息组与对照组新生儿尿蛋白测定结果

尿蛋自浓度值呵
id _

_
5一310例数 10 幻 扔 50 70 1田 150 2印 《 力

4
月.上

610413

4
,工̀é71049

n524

3251为411433

龄 (天 )

( 2

3 ~ 4

八、à11,̀1走

522
5 ~ 6

分 组

窒息组

对照组

窒息组

对照组

窒息组

对照组

T = .5 22

P < .0 0 1

T = 之 44
P < .0 05

T = 1
.

89

P > Q 05

表 2 窒息组与对照组新 生儿血清尿素熟望i冬些邑一—
一—

一一
血清尿素氮m 乡 id

分 组

窒息组

例数
10 ~ 为 ~ 30 一 丽万一一友石 均值 士 标准差 显著性竺些

21 4
.27 95 士 9

.

%

( 1燮05 % ) ( 1.9 05 % ) ( 47
.

62 % ) ( .9 53% ) ( .4 77 % )
T 二 3

.

65

P < .0 0 1

对照组 巧
0 18士 5

.

57

(印% ) ( 33
.

3% ) ( 6 67 % )

(本文蒙崔守信教授审校
,

特此致谢
。
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