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硫酸镁联合硝苯地平治疗妊娠期高血压综合征的临床疗效 

廖丽娜 

（鄂东医疗集团黄石妇幼保健院  湖北黄石  435000） 

【摘  要】目的：研究硫酸镁联合硝苯地平治疗妊娠期高血压综合征的临床疗效。方法：以2019年1月至2021年1月期间我院收治的

100例妊娠期高血压综合征的患者为例，将随机数字表法作为分组原则，随机分为2组，分成对照组（n=50）和观察组

（n=50），对照组患者通过硫酸镁进行治疗，观察组患者通过硫酸镁联合硝苯地平进行治疗，比较两组患者的治疗总有

效率、平均动脉压、血尿素氮、尿酸水平以及不良反应发生率（胃肠道反应、头晕）。结果：观察组患者的治疗总有效

率为92.0%（46/50），对照组患者的治疗总有效率为76.0%（38/50），差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组患者的平均

动脉压、血尿素氮、尿酸水平分别为：（104.19±8.49）mmHg，（3.36±0.57）mmol/L，（224.91±32.58）μmol/L，对照

组患者的平均动脉压、血尿素氮、尿酸水平分别为：（117.49±9.53）mmHg，（4.31±0.78）mmol/L，（296.34±36.27）

μmol/L，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组患者的不良反应发生率为12.0%（6/50），对照组患者的不良反应发生

率为14.0%（7/50），差异无统计学意义（P＞0.05）。结论：妊娠期高血压综合征患者通过硫酸镁联合硝苯地平进行治疗，

可以有效提升治疗效果，降低并发症发生率，改善妊高症指标，值得推广。 
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Clinical efficacy of magnesium sulfate plus nifedipine in the treatment of hypertensive syndrome in pregnancy 

Liao Lina 

（East Hubei Medical Group Huangshi Maternal and Child Health Care Hospital，Hubei Huangshi  435000） 

[Abstract] Objective：To study the clinical effect of magnesium sulfate combined with nifedipine in the treatment of hypertension syndrome 

in pregnancy.Methods：Taking 100 patients with gestational hypertension syndrome admitted to our hospital from January 2019 

to January 2021，it was randomly divided into 2 groups：control group（n=50）and observation group（n=50）.The control group 

was treated with magnesium sulfate，magnesium sulfate and nifedipine to compare the total response rate，mean arterial 

pressure，blood urea nitrogen，uric acid level，and incidence of adverse reactions（gastrointestinal reaction，dizziness）.Results：

The overall response rate of patients in the observation group was 92.0%（46 / 50），The overall response rate of the control 

group was 76.0%（38 / 50），The difference was statistically significant（P <0.05）；The mean arterial pressure，blood urea 

nitrogen and uric acid levels in the observation group were：（104.19 ± 8.49）mmHg，（3.36±0.57）mmol/L，（224.91±32.58）

μmol/L，The mean arterial pressure，blood urea nitrogen and uric acid levels in the control group were：（117.49 ± 9.53）

mmHg，（4.31±0.78）mmol/L，（296.34±36.27）μmol/L，The difference was statistically significant（P <0.05）；The incidence 

of adverse reactions in patients in the observation group was 12.0%（6 / 50），The incidence of adverse effects in the control 

group was 14.0%（7 / 50），There was no statistically significant difference（P> 0.05）.Conclusion：Patients with magnesium 

sulfate combined with nifedipine can effectively improve the treatment effect，reduce the incidence of complications，and 

improve the index of PIH，which is worth promoting. 
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妊娠期高血压综合征属于妊娠期的长发疾病，主要的临

床症状包括：高血压、蛋白尿，如果病情严重，则会引发昏

迷，对产妇的生命安全造成威胁，同时，该病也会威胁新生

儿的生命安全。重度妊娠期高血压综合征患者的血压明显升

高，血液长期处于高凝状态，血管内凝血以及血栓形成的风

险明显提升。相关研究表明[1]：通过硫酸镁联合硝苯地平治

疗妊娠期高血压综合征，能够降低血压、解除痉挛，改善血

液微循环的作用。因此，作者以 2019 年 1 月至 2021 年 1 月

期间我院收治的 100 例妊娠期高血压综合征的患者为例，将

随机数字表法作为分组原则，随机分为 2 组，做出对照研究，

分析硫酸镁联合硝苯地平的治疗效果，现将研究结果报道如

下所示。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

以 2019 年 1 月至 2021 年 1 月期间我院收治的 100 例妊

娠期高血压综合征的患者为例，将随机数字表法作为分组原

则，随机分为 2 组，分成对照组（n=50）和观察组（n=50），

对照组患者通过硫酸镁进行治疗，观察组患者通过硫酸镁联

合硝苯地平进行治疗，观察组患者的年龄组成区间为 20 岁

-39 岁，年龄平均为（28.43±3.46）岁，对照组患者的年龄

组成区间 21 岁-38 岁，年龄平均为（28.16±3.41）岁，患

者以及患者家属于同意书上签字，得到院内伦理委员会的批

准，两组患者一般资料，包括性别、年龄比较，P＞0.05。 

1.2 方法 

对照组患者通过硫酸镁进行治疗，观察组患者通过硫酸

镁联合硝苯地平进行治疗。 

硫酸镁的用法：先用大剂量硫酸镁进行冲击治疗，即将

20ml 硫酸镁和 10ml 的 5%葡萄糖相混合；然后将 60%ml 硫

酸镁和 1000ml 的 5%葡萄糖溶液相混合，进行静脉滴注。 

硝苯地平的用法：每次 10mg，每天 3-4 次，在孕周 36

周以下的患者，需要治疗 7 天，如果孕周在 36 周以上，则

需要治疗 3d。 

1.3 观察指标 

比较两组患者的治疗总有效率、平均动脉压、血尿素氮、

尿酸水平以及不良反应发生率（胃肠道反应、头晕）。 

1.4 统计学处理 

采用 SPSS18.0 统计学软件对数据进行分析，计量资料

以均数+标准差（ sx  ）表示，采用 t 检验，计数资料以

率（%）表示，采用 X2 检验，以 P＜0.05 为差异有统计学意

义。 

2.结果 

2.1 两组患者的治疗总有效率比较情况 

观察组患者的治疗总有效率为 92.0%（46/50），对照组

患者的治疗总有效率为 76.0%（38/50），差异有统计学意义

（P＜0.05），见表 1； 

表 1  两组患者的治疗总有效率比较情况[n（%）] 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率

观察组 50 36 10 4 46（92.0）

对照组 50 18 20 12 38（76.0）

X2 - - - - 4.762 

P - - - - 0.029 

2.2 两组患者的妊高症指标比较情况 

观察组患者的平均动脉压、血尿素氮、尿酸水平分别为：

（104.19±8.49）mmHg，（3.36±0.57）mmol/L，（224.91±

32.58）μmol/L，对照组患者的平均动脉压、血尿素氮、尿

酸水平分别为：（117.49±9.53）mmHg，（4.31±0.78）mmol/L，

（296.34±36.27）μmol/L，差异有统计学意义（P＜0.05）； 

2.3 两组患者的不良反应发生率比较情况 

观察组患者的不良反应发生率为 12.0%（6/50），对照组

患者的不良反应发生率为 14.0%（7/50），差异无统计学意义

（P＞0.05），见表 2。 
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在短期和长期随访中具有相似的手术结果，此外，通过分

析术前的影像学结 果，我们能够识别影响手术医生在选择

手术方式时决策的若干因素。本回顾性研究表明，使 用 

4.1 毫米工作通道的 IELD 和 TELD 在 L4/5 椎管内 LDH 

治疗中的长期手术结果是相同的，只要选择了适当的手术

方式，都可以实现相似的良好手术结果。 
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表 2  两组患者的不良反应发生率比较情况[n（%）] 

组别 例数 胃肠道反应 头晕 发生率 

观察组 50 3 3 6（12.0）

对照组 50 4 3 7（14.0）

X2 - - - 0.088 

P - - - 0.766 

3.讨论 

妊娠期高血压综合征对母婴健康造成严重影响，该病主

要发生在妊娠中晚期，患者发病后，会产生蛋白尿、水肿等

情况，血压还会上升，全身小动脉发生痉挛，导致胎儿的供

血较少，对胎儿的生长发育造成影响，如果情况严重，则会

引发胎儿窘迫。除此之外，还有把弄到表明：妊娠期高血压

还会增加流产率、早产率，从而对母婴安全产生影响[2]。硫

酸镁能够对中枢神经活动产生抑制作用，解除肌肉收缩，舒

缓血管平滑肌，使血压水平得以改善。硝苯地平能够对钙离

子的回流产生抑制，从而使血管平滑肌舒张，全身小动脉得

以扩张，血压明显降低，起效速度快[3]。本次研究结果结果

表明：观察组患者的治疗总有效率高于对照组，妊高症指标

明显改善，优于对照组。 

综上所述，妊娠期高血压综合征患者通过硝苯地平联合

硫酸镁进行治疗，可以有效改善其临床效果以及妊高症指

标，不良反应发生率滴，值得推广。 
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