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先天性心脏病是在胚胎发育初期(尤其是孕 2~8周)由于
心脏及大血管的形成障碍而引起的解剖异常, 或在出生后应
自动关闭的通道未能关闭,称为先天性心脏病。 目前,先天性
心脏病具体的发病机制仍未完全阐明,但大量已有研究表明,
先天性心脏病是由遗传因素、环境因素及基因-环境相互作用
导致的。先天性心脏病的遗传因素包括染色体异常、单基因缺
陷、多基因遗传缺陷、先天性代谢异常等；而目前已知的影响
先天性心脏病发病率的环境因素有空气及水污染、吸烟、饮酒
及药物影响等。 我院选取 2019年 9月至 2020年 9月入院接
受治疗的 37例产前筛查孕妇作为研究对象,现报告如下：

1资料与方法
1.1一般资料
选取我院 2019年 9月至 2020年 9月期间收治的产前筛

查孕妇共 37例,均给予二维超声和实时三维超声心动图检测
干预。 产妇平均年龄为(26.89±1.25)岁；对比两种检测方式胎
儿先天性心脏病诊断准确率。所有产妇的基本资料对比,差异
无统计学意义(P ＞0.05)。

1.2方法
孕妇检查过程中保持仰卧体位, 使用二维超声探头确定

胎儿胃泡水平横截面, 之后探明胎儿心脏与其他器官相对的
位置,同时记录胎儿脊柱下腔静脉和腹部主动脉的位置数据,
然后先后检查胎儿的左心室流动切片、 四腔心脏切片和右心
室流动切片, 要注意仔细检查胎儿肺部主动脉和上腔静脉之
间的关系,并判断胎儿心脏大静脉是否畸形,之后进行离线分
析。若检测过程中发现胎儿心脏存在异常,则询问孕妇及家属
意愿；若孕妇选择引产,则对胎儿进行尸检证实；若孕妇选择
继续怀孕,则使用实时动态三维超声对胎儿进行检测,了解胎
儿四室心脏情况,将图像放大至 1.7倍,并将采相框调整至可
以包围胎儿整个胸部, 指导孕妇屏住呼吸, 之后采集三维数
据,返回二维模式并激活彩色多普勒。 激活 STIC模式并收集
三维数据以获得每个流入和流出的动态流量信息。

1.3观察指标
观察两种检测方式胎儿先天性心脏病诊断准确率, 详细

记录相关数据并比较。
1.4统计学分析
本组实验涉及到的数据信息统一采用 SPSS20.0软件进行

分析,计量资料用 t检验,用均值±标准差表示,计数资料用 x2
检验,用%表示,组间比较,差异显著性水平均为 P ＜0.05。

2结果
2.1对比两种检测方式胎儿先天性心脏病诊断准确率
干预完成后, 实时三维超声检测方式胎儿先天性心脏病

诊断准确率显著优于二维超声,P ＜0.05,见表 1。

表 1 两种检测方式胎儿先天性心脏病诊断准确率对比

3讨论
胎儿先天性心脏病(CHD)主要指胚胎发育早期心脏及大

血管形成障碍,或出生后应关闭的通道未能闭合而引起的心脏
及大血管的局部解剖结构异常,是最常见的重症先天畸形[1],它
在我国的发病率约为 0.5%~1%, 是新生儿及儿童的主要死亡
原因之一,是我国出生缺陷病因的首位[2]。 CHD 以其高致残率
和高致死率的特点,给广大家庭带来了沉重的打击[3],同时也
严重影响了我国的出生人口质量, 是造成我国新生儿出生死
亡率升高的主要原因。 因此,进行产前诊断及产前干预,做到
对疾病的早发现、早诊断、早治疗[4],以降低 CHD患儿出生率
和改善其预后至关重要。 本次研究中,所有孕妇先后接受实时
三维超声心动图检测和二维超声检测, 结果显示, 干预结束
后,实时三维超声检测符合尸检结果 31例,准确率为 83.78%,
二维超声检测符合尸检结果 23例,准确率为 62.16%；实时三
维超声检测准确率与尸检结果相对于二维超声检测更加准
确,差异均有统计学意义 P ＜0.05,表明实时三维超声心动图
检测干预效果显著,有学者[5]选取产前筛查孕妇进行研究,分
别实施实时三维超声心动图检测干预和二维超声干预, 结果
可见,实时三维超声心动图检测干预效果较好,与本文研究结
果一致。

综上, 临床对产前筛查孕妇实施实时三维超声心动图检
测干预,准确度显著提高,误诊数显著降低,有利于临床更好
地进行干预,提高优生优育率,减轻家庭和社会负担,故方案
值得推广。
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【摘要】目的：深入研究对产前筛查孕妇实施实时三维超声心动图检测干预后,胎儿先天性心脏病诊断准确率。 方法：选取我
院 2019年 9月至 2020年 9月期间收治的产前筛查孕妇共 37例,均给予二维超声和实时三维超声心动图检测干预,对比不同检
测方式对胎儿先天性心脏病诊断准确率。 结果：干预结束后,实时三维超声检测符合尸检结果 31例,准确率为 83.78%,二维超声
检测符合尸检结果 23例,准确率为 62.16%,实时三维超声检测准确率与尸检结果相对于二维超声检测更加准确,差异均有统计
学意义(P ＜0.05)。结论：临床对产前筛查孕妇实施实时三维超声心动图检测干预,准确度显著提高,误诊数显著降低,有利于临床
更好地进行干预,提高优生优育率,减轻家庭和社会负担,故方案值得推广。
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组别 n 符合尸检结果 准确率（%）

实时三维超声检测 37 31 83.78
二维超声检测 37 23 62.16

χ2 3.4663

P 0.0000
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