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摘  要 

妊娠期女性心脏形态和功能均会出现适应性转变，同时也增加了各类心脏疾病的发生风险。其中左心房

结构和功能重构是妊娠期心血管系统生理性变化过程中不可忽视的环节，它既是左心室舒张功能障碍的

敏感指标，也是孕期心血管事件的有效预测因子。超声心动图可多参数、多模态、多角度综合定量评估

妊娠期左心房结构和功能变化，现已成为妊娠期首选的无创、非放射性的心脏结构和功能检查手段。不

同类型的超声心动图在左心房功能评价上各有侧重，为此，本文将针对超声心动图对妊娠期左心房结构

及功能变化评价的价值及其进展做一综述。 
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Abstract 
The shape and function of the heart of pregnant women will undergo adaptive changes, which also 
increase the risk of various heart diseases. The structural and functional reconstruction of the left 
atrium is a link that cannot be ignored in the physiological changes of the cardiovascular system 
during pregnancy. It is not only a sensitive indicator of left ventricular diastolic dysfunction, but 
also an effective predictor of cardiovascular events during pregnancy. Echocardiography can 
comprehensively and quantitatively evaluate the changes in left atrial structure and function 
during pregnancy with multiple parameters, multiple modes, and multiple angles. It has become 
the first choice for non-invasive, non-radioactive cardiac structure and function examination dur-
ing pregnancy. Different types of echocardiography have their own emphasis on the evaluation of 
left atrial function. For this reason, this article will review the value and progress of echocardio-
graphy in the evaluation of changes in left atrial structure and function during pregnancy. 
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1. 前言 

妊娠期女性心脏的形态、血流动力学和功能等都会发生适应性改变[1] [2]，尤其在晚期妊娠时，容量

负荷剧烈增加、外周阻力降低以及激素系统改变都可能恶化潜在的心脏疾病[3]。国家卫生健康委员会发

布的《中国妇幼健康事业发展报告(2019)》显示 2018 年全国孕产妇死亡率达 18.3/10 万，据统计，心脏病

(2.0/10 万)和妊娠期高血压疾病(1.6/10 万)位列孕产妇死亡病因第三、四位[4]。超声心动图为妊娠期首选

的无创、非放射性的心脏结构和功能检查手段[5]，对评估妊娠合并心脏病、高血压、免疫系统疾病等心

血管系统疾病高危人群的妊娠风险具有重要价值[6]。既往研究多关注于妊娠期母体左心室改变，对左心

房功能及心血管适应性改变的相关性研究较少，而研究表明，左房结构和功能重构是左室舒张功能障碍

的敏感指标，也是心血管事件的有效预测因子[7]。临床工作中，最常用于评估妊娠期女性心脏功能的检

测手段为二维超声心动图，可初步判定左心房大小及其收缩功能。三维超声心动图能够进一步估测左心

房容积，更准确地比较不同心动周期时相中左心房形态和左心房容积的变化。而斑点追踪技术在二维超

声心动图的基础之上，更有效地从局部至整体定量评估左心房心肌的运动能力。因此，为总结超声心动

图对妊娠期左心房结构及功能变化评价的价值及其进展，本文就此做一综述。 

2. 左心房功能及相关评估参数 

左心房在心脏的整个运动周期中具有多重作用，根据心动周期可分为三种功能[8] [9]：① 储备期功

能：在心室收缩期，左心房储存来自肺静脉的血流，并将能量以压力形式储存；② 管道期功能：在心室

舒张期早期，左心房作为一个管道使肺血管的血流流入左心室(被动排空)；③ 助泵期功能：在心室舒张

末期，左心房主动收缩维持左心室的充盈(主动排空)。 
在心动周期中存在三种左房容积(Left atrial volume, LAV)参数：① 左心房最大容积(LA maximum 
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volume, LAVmax)：为收缩晚期二尖瓣即将开放时左心房的容积；② 左心房最小容积(LA minimum volume, 
LAVmin)：为心电图 R 波顶点即二尖瓣关闭时左心房的容积；③ 左心房收缩前容积(LA pre-contraction 
volume, LAVpre-a)：为心电图 P 波起始左心房开始收缩时的容积。上述参数可用于评估左心房各时相功能

[10] [11]： 
评价储备期功能：① 左心房总射血容积(LA total emptying volume, total EV) = LAVmax − LAVmin；②

左心房扩张指数 = (LAVmax − LAVmin)/LAVmin × 100%；③ 左心房射血分数(LA ejection fraction, LAEF) = 
(LAVmax − LAVmin)/LAVmax × 100%。 

评价管道期功能：① 左心房被动射血容积(LA passive emptying volume, passive EV) = LAVmax − 
LAVpre-a；② 左心房被动射血分数(LA passive ejection fraction, passive EF) = (LAVmax − LAVpre-a)/LAVmax × 
100%；③ 左心房管道容积 = 左心室每搏量 − total EV。 

评价助泵期功能：① 左心房主动射血容积(LA active emptying volume, active EV) = LAVpre-a − LAVmin；

② 左心房主动射血分数(LA active ejection fraction, active EF) = (LAVpre-a − LAVmin)/LAVpre-a × 100%。 
除此以外，常规用于左心房评估的超声参数有左心房内径(Left atrial diameter, LAD)、左心房前后径

(Left atrial anteroposterior diameter, LAAD)、左房面积(Left atrial area, LAA)等[12]。左心房收缩功能可以

由二尖瓣口舒张晚期最大血流速度评估。2015 年美国超声心动图学会与欧洲心血管影像协会共同建议采

用双平面圆盘叠加法和面积–长度法进行 LAV 估测，并推荐将 LAV 作为评估左房大小的首选参数[13]。
首选 LAV 来评价左心房的大小，一方面是因为左房的扩大往往是不对称的，它的扩大可能受到胸廓和脊

柱的限制，所以单纯的 LAD 或 LAAD 测量不能精确反映 LAV 的变化[12]；另一方面，研究显示 LAV 与

心血管疾病的预测和预后相关性更强[14]。Tsang TS [15]等对 423 个患者的心血管疾病发展进行前瞻性研

究，研究发现 LAV 能够较好地预测心血管事件(AUC 0.71)。 
近年来，左心房各时相功能还可以通过心肌应变软件进行评估[16]。其中，应变(Strain, S)是指心肌

的形变，应变率(Strain rate, SR)则用于评价应变的变化率。在心动周期中，因左心房应变曲线基于软件分

析的起始点不同存在两种模式[17]：① P 波为起始点，心房舒张末期为 0 参考值：负向应变峰值代表舒

张晚期应变(助泵期功能)，随后的正向应变峰值代表舒张早期应变(管道期功能)，二者相加代表储备功能；

② QRS 波为起始点，心室舒张末期为 0 参考值：正向长轴应变峰值代表了储备期功能，第一次负向应

变峰值代表了舒张早期应变(管道期功能)，第二次负向应变代表了舒张晚期应变(助泵期功能)。但是不论

采用何种模式，心室收缩期应变率(Strain rate in ventricular systole, SSR)代表储备期功能，舒张早期应变

率(Early diastolic strain rate, ESR)代表管道期功能，舒张晚期应变率(Late diastolic strain rate, ASR)代表助

泵期功能。 

3. 妊娠期左心房二维超声心动图评估 

二维超声心动图广泛应用于临床辅助诊断，也是孕妇最常接触到的常规超声检查之一。何志宏[18]
等人对不同孕期妇女进行超声心动图检查，首次建立了妊娠期超声心动图各项指标的参考值范围。研究

结果表明 LAD 随孕周增大而显著增大(F 值 5.6，P < 0.01)，证实了妊娠期心脏存在随着孕周增大的生理

性变化。此外，该研究还指出现有超声心动图正常值范围对于妊娠期妇女并不完全适用，建立妊娠期妇

女超声心动图指标正常值范围有重要意义。Melchiorre K [19]等人为了解妊娠期母体心脏从心肌到腔室的

适应性变化，对 559 名孕妇和 50 名健康未孕志愿者进行对照研究。研究结果提示孕妇 LAD 随着妊娠进

展而逐渐增大，但经过体表面积标准化的 LAD (indexed LAD, LADI)在妊娠期间变化无统计学差异，仅表

现为比对照组略有下降。该结果提示我们应将个体形体与超声指标综合考虑或能减少测量结果假阳性。

Iacobaeus C [20]等人对 52 名初孕女性妊娠期和产后心血管改变进行前瞻性纵向观察研究，研究结果显示
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妊娠期 LAD 逐渐增大，产后恢复至正常水平(一期 31.02 ± 3.91 mm，二期 34.06 ± 3.58 mm，三期 33.9 ± 2.97 
mm，产后 9 个月 30.41 ± 3.59 mm，P < 0.001)；二尖瓣 A 峰速度也逐渐增加，产后恢复正常(一期 0.49 ± 
0.11 m/s，二期 0.52 ± 0.13 m/s，三期 0.53 ± 0.13 m/s，产后 9 个月 0.46 ± 0.09 m/s，P < 0.05)。此研究表明，

妊娠期间母体心脏不仅具有代偿性变化，而且呈可逆转性。该研究还提出妊娠期 A 峰速度增加，关于其

速度增加的原因，Kametas NA [21]等的研究认为妊娠期 A 峰速度增加一方面是因为左心房静脉回流(前负

荷)增加，另一方面因为妊娠晚期心肌肥厚和外周阻力(后负荷)的增加导致 E 峰速度降低 A 峰速度增加。

Yosefy C [22]等也提出妊娠引起的容量超负荷增强了左室舒张，导致舒张期 E 波减少，迫使左心房加强

收缩(A 波)。 

4. 妊娠期左心房三维超声心动图评估  

如前所述，LAV 与心血管疾病的预测和预后相关性更强，因此三维超声心动图在 LAV 的估测上有

明显优势。Keller A [23]等分别对 21 名健康或有基础疾病的志愿者进行一维、二维和三维经胸超声心动

图检查来测量 LAVmax，并将测量结果与磁共振成像测量结果进行对照。结果显示三维超声心动图与磁共

振成像在 LAV 测量上的相关性最好 (r = 0.90)。Levy F [24]等对比分析了 56 例窦律性心律失常患者三维

超声和磁共振测量的 LAV 和 LAEF 大小，结果表明二者测量值之间存在显著的相关性(r = 0.78)，两组

LAEF 数值非常近似，但三维超声心动图轻微低估 LAV。雷芳[25]采用实时三维超声心动图对 82 例健康

孕妇和 50 例未孕妇女的左心功能进行对照研究，发现随孕周逐渐增加，中晚孕组 LAVmax 与对照组差异

具有统计学意义，尤期孕晚期增至最大。此外，Yosefy C [22]等人为研究晚孕期女性左心房功能变化，

采用实时三维超声心动图分析早期三期妊娠(孕龄 26~33 周)和晚期三期妊娠(孕龄 34~40 周)孕妇的容积性

和功能性心房参数，结果显示早期及晚期三期妊娠孕妇经体表面积标准化的 LAVmax 较对照组明显升高

(对照组 19.42 ± 0.1 ml/m2，早期三期妊娠 23.89 ± 4.89 ml/m2，晚期三期妊娠 24.7 ± 3.5 ml/m2，P < 0.01)，
经体表面积标准化的 LAEV 也较对照组明显升高(对照组 12.02 ± 2.5 ml/m2，早期三期妊娠 14.71 ± 3.21 
ml/m2，晚期三期妊娠 15.19 ± 2.7 ml/m2，P < 0.01)，但 LAVmin 较对照组虽略有升高但无统计学差异。 

此外，全容积成像作为实时三维超声心动图成像方式之一，在成像范围、显示心腔内立体结构等方

面有自己的优势。贾莉[26]采用全容积三维超声心动图对 52 例健康孕妇(包括早孕组 15 例、中孕组 18 例、

晚孕组 19 例)及年龄匹配的 20 例健康未孕妇女(对照组)进行左心结构和功能检测，结果显示 LAVmax、

LAEV 随孕周进展逐渐增加，妊娠中晚期较对照组及早孕组差异有统计学意义(P < 0.05)，尤其孕晚期

LAVmax 增至最大，较对照组增长约 55.28%；而 LAEF 妊娠期无明显变化，仅中孕组较其他组略高(P > 0.05)。
以上 3 个研究均表明 LAVmax 在中晚孕期明显增大，LAEV 也随之增大，但后者提到 LAEF 在孕期无明显

变化。而 Cong J [11]等采用实时三维超声心动图对 43 名健康孕妇和 30 名健康未孕女性的左心功能进行

对照研究时发现，伴随着孕周增加，孕妇 LAEF (一期 67.0% ± 6.2 %，二期 74.2% ± 6.3%，三期 81.3% ± 
4.3%)、passive EF (一期 34.9% ± 7.2 %，二期 41.0% ± 8.7 %，三期 51.8% ± 10.1%)及 active EF (一期 48.5% 
± 9.0%，二期 55.9% ± 10.7%，三期 60.0% ± 9.7%)均逐渐增高；到孕晚期，三项 EF 值均达到最高值。上

述两项研究结果的差异性，提示妊娠期 LAEF 的应用价值仍需进一步探索。 

5. 二维斑点追踪技术评估妊娠期左心房变化 

二维斑点追踪超声心动图(Two-dimensional speckle-tracking echocardiography, 2D STE)是近年发展起

来的一项非侵入性评估局部心肌功能的超声新技术，该技术通过测量心肌组织形变定量评价心肌运动情

况[27]，在评估左房相位功能方面，它较传统超声心动图具有更高的准确性和重现性[28]。Tasar Onur [29]
等通过 2D STE 对 47 名健康孕妇的左心房力学变化进行前瞻性研究，结果显示，左房储备功能在妊娠一
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期、二期、三期逐渐下降并在产后 6 月恢复至原先水平(一期 40.3% ± 11.7%，二期 37.5% ± 12.9%，三期

33.5% ± 9.0%，产后 42.1% ± 11.1%，P < 0.01)，辅助泵功能变化规律与储备功能相同(一期 16.7% ± 7.4%，

二期 14.8% ± 5.5%，三期 12.7% ± 4.3%，产后 15.8% ± 5.5%，P < 0.01)。此外，代表左心房储备期心肌应

变能力的 SSR 也呈现出相同规律(一期，2.1 ± 0.5；二期，1.8 ± 0.5；三期，1.7 ± 0.4；产后 1.9 ± 0.5；P < 
0.01)，不同的是，代表管道期心肌应变能力的 ESR 和代表辅助泵期心肌应变能力的 ASR 在妊娠期无明

显变化。宋光[30]等应用 2D STE 对 25 名孕妇及 24 名未孕女性进行对照研究，与对照组相比，产前组反

映左心房储备功能的 SSR 和反映辅助泵功能的 ASR 的绝对值均增加，反映左心房管道功能的 ESR 的绝

对值下降。上述研究在妊娠期左心房功能和左心房心肌应变能力变化规律等方面结果并不一致，且此方

面文献报道较少，仍需积极探索。 

6. 不足与展望 

目前应用超声心动图评估健康孕妇左心房结构和功能变化的研究较少，虽然有研究[31]表明三维斑点

追踪超声心动图(Three-dimensional speckle-tracking echocardiography, 3D STE)在左心房结构与功能评估

方面更加精准，对主要心脏事件的预测能力更强，但目前将 3D STE 用于检测健康孕妇左心房心肌应变

能力的研究较少。另外，应用超声心动图评估孕妇产后左心功能变化的研究也相对较少，且结果存在争

议。何宏志[18]等人曾在研究中发现在产后 42 天，LAD、左室收缩末期内径、左室舒张末期内径、右心

房内径等反映左、右心腔大小的结构性指标虽然较孕期有明显回落，但均未恢复到孕前水平，说明妊娠

妇女心脏结构的恢复是一个缓慢的过程，产后 42 天尚没有完全恢复，这与以往产后 42 天即过了危险期

的观念不同，部分患者仍需继续随访，防止心衰等不良心血管事件的发生。Takeshi Umazume [32]等人的

研究显示，最大的心脏形态变化发生在产后 1 周内而非妊娠期内，孕妇产后早期高敏感性心肌钙蛋白水

平显著升高，这提示健康孕妇产后也可能发生短暂的心肌细胞损伤，且剖腹产女性产后 LAV 指数和

NT-proBNP 水平显著高于自然分娩组。上述研究均提示我们应关注孕妇产后左心功能变化。此外，不同

分娩方式、多产或多胎是否对孕妇产后心功能的恢复具有影响仍待研究。 
综上所述，妊娠期左心房的结构和功能变化可以较好地预测妊娠期心血管并发症，并在一定程度上

反映疾病的预后情况。目前，二维超声心动图仍是评估妊娠期女性心脏功能最基础、最常用的检测手段，

但其评估容积大小的准确性逊于三维超声心动图。STE 技术能够从局部到整体对心肌运动能力进行定量

评价，同时可分析不同时相心房功能和容积的变化。因此，超声心动图在评价妊娠期女性左心房结构和

功能变化方面具有重要意义，应将超声心动图检查列为产科检查的常规项目之一。 
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