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拉贝洛尔联合硫酸镁治疗妊娠期高血压的血压控制效果及对

妊娠结局的影响 

彭劲芬 

（湖北省麻城市妇幼保健院  湖北麻城  438300） 

【摘  要】目的：研究拉贝洛尔联合硫酸镁治疗妊娠期高血压患者的血压控制效果以及对妊娠结局的影响作用。方法：以2019年1

月至2021年1月期间收治的150例妊娠期高血压患者为例，按随机数字表法分组，比较两组患者的治疗总有效率；收缩压

以及舒张压；不良妊娠发生率（早产、子痫前期、产后出血）；治疗前后的血清因子水平。结果：观察组患者的治疗总

有效率高于对照组患者，差异有统计学意义（P＜0.05）；观察组患者的收缩压、舒张压低于对照组患者，差异有统计学

意义（P＜0.05）；观察组患者的不良妊娠发生率低于对照组（P＜0.05）；治疗前，两组血清因子水平比较（P＞0.05），

治疗后，观察组血清因子水平低于对照组（P＜0.05）。结论：通过拉贝洛尔联合硫酸镁治疗妊娠期高血压患者，可以有

效提升治疗效果，改善不良妊娠以及血压水平，值得推广。 
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Effect of labetalol combined with magnesium sulfate on blood pressure control and pregnancy outcome in the treatment of 

pregnancy-induced hypertension 

Peng Jinfen 

（Maternal and Child Health Hospital of Macheng City，Hubei Province，Macheng City，Hubei Province  438300） 

[Abstract] Objective：To study the blood pressure control effect of labetalol combined with magnesium sulfate in the treatment of 

pregnancy-induced hypertension and its influence on pregnancy outcome. Methods ： Taking 150 patients with 

pregnancy-induced hypertension from January 2019 to January 2021 as an example，they were randomly divided into two 

groups，and the total effective rate of the two groups was compared. Systolic and diastolic blood pressure；Incidence of adverse 

pregnancy（premature delivery，preeclampsia，postpartum hemorrhage）；Serum factor levels before and after treatment. Results：

The total effective rate of the observation group was higher than that of the control group，and the difference was statistically 

significant（P < 0.05）. The systolic blood pressure and diastolic blood pressure in the observation group were lower than those 

in the control group，and the difference was statistically significant（P < 0.05）. The incidence of adverse pregnancy in the 

observation group was lower than that in the control group（P < 0.05）. Before treatment，the serum factor levels of the two 

groups were compared（P > 0.05），and after treatment，the serum factor levels of the observation group were lower than those 

of the control group（P < 0.05）. Conclusion：Labetalol combined with magnesium sulfate can effectively improve the 

therapeutic effect and improve the level of adverse pregnancy and blood pressure，which is worth popularizing. 

[Key words] labetalol；Magnesium sulfate；Pregnancy induced hypertension；clinical efficacy 

 

妊娠期高血压俗称妊高症，在医院产科中属于常见的疾

病。妊娠期高血压患者于临床中，一般会出现妊娠 20 周之

后，患者发生高血压、水肿以及蛋白尿情况，如果患者的病

情比较严重，则会引发抽搐、心功能衰竭等情况，甚至还会

引发母婴死亡。根据有关的流行性病学表明[1]，妊娠期高血

压患者在临床中的发病率大约为 10%，导致孕妇以及产妇发

生死亡的概率大约为 15%，危险性较高，因此，采用有效的

方法进行治疗，是十分重要的。现做出如下阐述。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

以 2019 年 1 月至 2021 年 1 月期间收治的 150 例妊娠期

高血压患者为例，按随机数字表法分组，两组患者的一般资

料见表 1。 

表 1  两组患者的一般资料比较情况（ sx  ）[n（%）] 

组别 例数 年龄段（岁） 平均年龄（岁） 病程范围（月） 平均病程（月） 

观察组 75 23-35 27.64±2.51 2-6 3.89±0.98 

对照组 75 24-36 27.69±2.62 2-5 3.87±0.91 

X2/t - 0.119 0.130 

P - 0.905 0.897 
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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

镁联合拉贝洛尔进行治疗。 

硫酸镁（国药准字 H33021961 杭州民生药业有限公司）

的用法：先用大剂量硫酸镁进行冲击治疗，即将 20ml 硫酸

镁和 100ml 的 5%葡萄糖相混合；然后将 40ml 硫酸镁和 500ml

的 5%葡萄糖溶液相混合，进行静脉滴注； 

拉贝洛尔（国药准字 H13023716 神威药业集团有限公

司）的用法：250ml 的 5%葡萄糖溶液和 10ml 拉贝洛尔注射

液混合，通过静脉滴注，每天一次。 

两组患者均持续治疗 7d。 

1.3 观察指标 

比较两组患者的治疗总有效率；收缩压以及舒张压；不

良妊娠发生率（早产、子痫前期、产后出血）；治疗前后的

血清因子水平。 

1.4 统计学处理 

采用 SPSS 21.0 对数据处理，使用 X2/t 校检；P＜0.05

表示有统计学意义。 

2.结果 

2.1 两组患者的治疗总有效率比较情况 

观察组治疗总有效率高于对照组（P＜0.05），见表 2。 

2.2 两组患者的血压指标比较情况 

观察组患者的收缩压、舒张压少羽对照组患者，差异有

统计学意义（P＜0.05），见表 3。 

2.3 两组患者的不良妊娠发生率比较情况 

观察组不良妊娠发生率低于对照组（P＜0.05），见表 4。 

2.4 治疗前后的血清因子水平比较 

治疗前，两组血清因子水平比较（P＞0.05），治疗后，

观察组血清因子水平低于对照组（P＜0.05），见表 5。 

表 2   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 75 46 27 2 73（97.3） 

对照组 75 26 34 15 60（80.0） 

X2 - - - - 11.212 

P - - - - 0.001 

表 3  两组患者的血压指标比较情况（ sx  ）（mmHg） 

组别 例数 收缩压 舒张压 

观察组 75 126.46±10.51 83.45±5.16 

对照组 75 139.78±12.46 95.62±6.78 

t - 7.077 12.370 

P - 0.000 0.000 

表 4  两组患者的不良妊娠发生率比较情况[n（%）] 

组别 例数 早产 子痫前期 产后出血 发生率 

观察组 75 1 0 6 7（9.3） 

对照组 75 2 0 21 23（30.7） 

X2 - - - - 10.667 

P - - - - 0.001 

表 5  治疗前后的血清因子水平比较（ sx  ） 

CRP（mg/L） Hcy（μmol/L） 
组别 例数 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

观察组 75 9.31±1.80 3.19±0.76 11.66±2.85 7.33±2.16 

对照组 75 9.33±1.84 4.61±0.91 11.73±2.94 8.66±2.29 

t - 0.067 10.372 0.148 3.659 

P - 0.946 0.000 0.883 0.000 

3.讨论 

妊娠期高血压综合征，简称为妊高症，是孕妇的特有疾

病，该病一般在妊娠 20 周后首次出现高血压。有学者认为
[2]，妊娠期高血压的发病和胎盘异常具有密切联系。通过临

床病理学研究表明[3]：妊娠期高血压患者的胎盘中，一部分

的滋养细胞的细胞质中，可以发现存在自噬小体，进一步损

伤滋养细胞的功能以及结构[4]。所以，临床中，需要对患者

的凝血功能四项指标、D-二聚体水平进行检测，从而对妊

娠期高血压疾病进行预测，并且可以对其病情的变化情况进

行评估。 

硫酸镁属于妊娠期高血压患者的常规治疗药物，硫酸镁

进入患者机体中，能够释放大量的镁离子，可以降低神经末

梢对乙酰胆碱的分泌量，对神经信号传导产生抑制作用，避
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免高血压引发骨骼肌痉挛，但硫酸镁的起效速度较慢，无良

好的降压效果，如果硫酸镁的应用剂量过大，则会在体内蓄

积大量镁，导致患者出现镁中毒情况。Hcy 属于含硫氨基酸，

其能够被肾小管重吸收后发生分解代谢，血清中的 Hcy 水

平升高，则会损伤内皮细胞，导致血管收缩，引发小血管痉

挛，会升高妊娠高血压的发生率；CRP 是一种炎症反应标志

物，患者发病以后，随着血压的升高，会损伤血管内皮功能，

引发炎症反应，使患者的病情加重。本次研究结果表明：观

察组的血清因子水平低于对照组；观察组总有效率高于对照

组；观察组血压水平低于对照组；观察组不良妊娠结局率低

于对照组。其原因在于：拉贝洛尔的胃肠吸收率较高，首过

效应较低，选择性高，能够阻断肾上腺素受体，扩张血管，

解决动脉痉挛，可以使心肌供血量大大提升，降低心肌耗氧

量，从而对心脏负荷得以控制，降低心动过速发生率。另外，

拉贝洛尔还可以抵抗血小板聚集，促进胎儿肺部成熟，不会

影响肾脏血液供应。拉贝洛尔联合硫酸镁治疗后，可以有效

降压。 

综上所述，妊娠期高血压患者通过拉贝洛尔联合硫酸镁

治疗，降压效果明显，不良妊娠结局低，值得推广。 
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麻醉深度也比较理想[8]。在相同麻醉深度，艾司氯胺酮药物

清除率是氯胺酮的 1.7 倍，该麻醉药物的优势比较明显。但

部分患者在麻醉后出现恶心呕吐反应，与阿片类药物及氯胺

酮药物因素及个体差异性相关。为此，在患者术后，需要密

切观察患者体征变化，一旦出现呕吐反应，需要为患者清理

口腔分泌物，以免发生呛咳反应[9]。有研究中指出[10]，宫腔

镜手术中注射艾司氯胺酮效能显著，可规避心脑血管疾病及

脑供血不足，适合老年患者或者基础性疾病多患者，该药物

作用后抑制外周中枢 N-甲基-D-天冬氨酸受体，抑制疼痛

反应，达到稳定的镇痛效能。 

综上所述，宫腔镜手术中采取艾司氯胺酮联合丙泊酚麻

醉的效能显著，可减轻术中疼痛反应，降低不良反应风险，

维持术中体征稳定性，该麻醉技术具有应用价值。 
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