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摘  要 

妊娠期糖尿病目前已成为危害孕产妇及胎儿安全的重大危险因素之一。近年来，我国的妊娠期糖尿病患

病率呈现出增长的趋势，对妊娠期糖尿病进行早筛查、早发现、早干预，降低其对母儿影响，已成为现

代大多数妇产科医生关注的问题。在诸多早期预测指标中，孕早期空腹血糖因为其可行性高、操作简单、

经济及影响因素小等优点，成为目前预测价值较高的指标。本文就妊娠早期空腹血糖值对妊娠期糖尿病

的预测价值进行进一步的阐述。 
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Abstract 
Gestational diabetes has become one of the major risk factors for maternal and fetal safety. In re-
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cent years, the prevalence of gestational diabetes in China has shown an increasing trend. Early 
screening, early detection and early intervention of gestational diabetes to reduce its impact on 
mothers and children have become the concern of most modern obstetrician and gynecologists. 
Among many early predictive indicators, fasting blood glucose in early pregnancy has become an 
index with high predictive value because of its advantages of high feasibility, simple operation, 
economic and small influencing factors. This paper further addresses the predictive value of early 
trimester fasting glucose values for gestational diabetes. 
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1. 引言 

妊娠合并糖尿病包括孕前糖代谢异常(pre-gestational diabetes mellitus, PGDM)和妊娠期糖尿病

(gestational diabetes mellitus, GDM)。妊娠期糖尿病主要指孕前无糖代谢异常，在妊娠期才出现的糖尿病。

其与多种因素有关，比如遗传基因、环境因素、孕期激素水平和营养水平等有关。大多数妊娠期糖尿病

患者的血糖于产后能恢复正常，但孕期高血糖在孕期及产后，均会对孕产妇及其子代产生诸多不良影响

[1]。继 2020 年 10 月我国全面实施三胎政策后，GDM 的患病率也在逐渐上升。一项鉴于中国大陆妊娠

期糖尿病患病率的荟萃分析[2]显示，GDM 在中国大陆的总发病率为 14.8%，这与 2019 年一项回顾性研

究结果相似，且此患病数值逐年递增。值得关注的是目前在孕早期对妊娠期糖尿病进行筛查诊断及干预，

从而改善母儿结局、减少母婴并发症的观点获得了大部分妇产科医师的认可，但有关于 GDM 的筛查时

间和诊断的最佳方法仍存在争议。诸多研究发现，一部分孕早期生物标志物可以对 GDM 进行预测，如

空腹血糖(fasting plasma blood, FPG)、空腹胰岛素水平、糖化血红蛋白(HbA1c)、脂联素、C 反应蛋白[3]
等，而妊娠早期空腹血糖值在预测 GDM 的发生方面有较高的预测价值[4]。本文现就妊娠早期空腹血糖

值对于妊娠期糖尿病的预测价值进行阐述。 

2. 妊娠期糖尿病的发病率及危害 

近几年以来，在我国妊娠期糖尿病的发病率整体呈上升的趋势。近 15 年来我国 GDM 的患病率为

12.85% [5]，对全国 13 家医院 17,186 例孕妇的一项大样本研究[6]发现 GDM 的发病率为 14.8%。其中，

我国西部地区 GDM 的发病率高达 18.3% [7]。赵豆豆[8]等人通过一项前瞻性研究发现，西北地区 GDM
的发病率高达 27.44%，在世界及我国范围内均处于较高水平，目前这种巨大差异的原因不明确，可能与

环境因素、饮食习惯、运动习惯等因素有关[7]。但孕期血糖偏高，无论是在孕期还是产后，都会对母亲

及子代产生诸多不良影响[9]。虽然大部分 GDM 引起的孕期高血糖通常会在产后消失，但患过 GDM 的

妇女在产后发生发展为 2 型糖尿病的风险比正常血糖妊娠妇女性高 7 倍[10]。国内 Miao 等[11]人研究了

北京市某医院 84 例 GDM 孕妇产后 5~6 年的临床资料发现，部分 GDM 孕妇血糖水平虽仅轻度升高，但

仍然有一部分孕产妇在产后的 5~6 年间出现了血糖异常、胰岛细胞功能障碍或胰岛素抵抗等表现。孕期

高血糖对于子代的发育生长也有影响。一般在孕早期 3~8 周时，胚胎器官开始分化发育[12]，此时孕产
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妇体内血糖偏高，会增加其在孕早期流产和胎儿先天性畸形的风险[13]。另外，孕早期孕产妇体内的高葡

萄糖环境会对胎儿核苷酸的形成产生影响，导致其心肌细胞发育成熟障碍，间接导致先天性心脏病的发

生风险增加[14]。孕期母体血糖的升高和波动，不仅会增加孕期并发症的发生风险，也会增加新生儿合并

症的发生概率。同时，在孕期患过妊娠期糖尿病的孕产妇，其子代在青春期或成年后发生血糖异常、代

谢综合征疾病的风险也会较同年龄人而升高[1] [15]。一项在 2 型糖尿病高发人群皮马印第安人(Pima In-
dians)中开展的研究显示，母亲患糖尿病后出生的兄弟姐妹患糖尿病的风险显著高于母亲诊断糖尿病前出

生的兄弟姐妹(OR 值为 3.7，P = 0.02) [16]。 

3. 妊娠期糖尿病的诊断标准 

我国在 2011 年 12 月公布了 GDM 行业诊断标准，即国际糖尿病与妊娠研究组(IADPSG)标准[17]，
在全国推行且沿用至今。但 IADPSG 标准中 2 个时间点的血糖阈值较之前所采用的美国国家糖尿病数据

组(NDDG)诊断标准下调，导致血糖异常的孕妇数量较前增多，间接的导致社会医疗负担加重，其中部分

孕妇出现因阳性诊断而过度紧张的情况，同时剖宫产率和产后抑郁的发生风险也相应增加。类似的 Wei 
[18]等人回顾、比较北京市 2.5 万名孕妇的资料，结果发现 IADPSG 标准的患病率较之前的 NDDG 标准

高出 10.5%，但 IADPSG 标准组确诊的 GDM 孕妇的剖宫产率、巨大儿分娩率、新生儿低血糖等均低于

NDDG 标准组。同时，魏梅[19]等人通过对北京大学第一医院的 15,480 名孕妇数据进行回顾发现：按照

IADPSG 标准诊断妊娠期糖尿病，其产生的“漏诊”对妊娠期结局的影响极小。可见，目前在我国采用

IADPSG 标准对 GDM 进行诊断是合理的，但在与 NDDG 诊断标准的比较之下，采用 IADPSG 标准诊断

的妊娠期糖尿病发生率明显增加，这部分新增加确诊的孕产妇，需要对其进行及时、合理的孕期管理、

干预以减少围产期并发症的发生。 
而在 IADPSG 诊断标准中建议：将不具备 OGTT 检查条件地区或有 GDM 高危因素的孕妇，建议在

首次产检时将 FPG ≥ 5.1 mmol/L 的孕产妇直接诊断为 GDM，可不行 OGTT 试验。这一建议是否符合我

国现在的诊疗现状？研究发现，孕期 FPG 值会随着孕周的增加而降低，Mills [20]等人在 1998 年对 361
名健康孕妇进行的队列研究发现，空腹血糖水平会随着孕期时间的推移而降低，在 10~20 周左右降到最

低。同样，朱伟伟[6]等人通过对我国 17,186 名孕妇的首次产前检查资料进行研究发现：FPG 值随胎龄的

增加而降低，这一降低趋势在孕 10 周时开始减缓，并在孕 16 周后进一步缓和，这与 Mills 的研究结果一

致。王晨和杨慧霞[21]通过对 3233 例孕妇进行孕早期 FPG 值与 GDM 的研究发现：在整个孕产妇群体而

言，其 GDM 的发生风险均随早孕期的 FPG 水平的升高而增加。Riskn-Mashiah 等人[22]通过研究发现：

妊娠晚期 FPG 平均值较妊娠早期 FPG 值下降了 0.1~0.3 mmol/L，妊娠早期相比妊娠前的 FPG 值下降了

0.1 mmol/L，而分娩后 FPG 值则迅速上升至 4.7 mmol/L，相比于产后 3 月时 FPG 平均值高了 0.2 mmol/L。
所以将首次产检时 FPG ≥ 5.1 mmol/L 作为诊断 GDM 的临界点，会漏诊一部分血糖代谢异常但未达到诊

断值的孕产妇。对于我国这种大基数人口国家，在孕早期对妊娠期糖尿病进行筛查、提前干预，可能对

降低妊娠期糖尿病发病率更有意义。 

4. 在孕早期对妊娠期糖尿病进行预测的价值 

在孕早期通过一些检验或检查指标对妊娠期血糖异常的孕产妇进行提前识别，针对其饮食、运动等

方面进行提前干预，可以减少妊娠期糖尿病发生率、降低妊娠期糖尿病对于母儿的影响。国外 Byth 等人

通过一种流行病学工具即人口归因风险(the population attributable risk, PAR)，对已经患有 GDM 的孕妇进

行孕早期资料的回顾性研究发现：早筛查、早发现、早干预对预测 GDM 有重要意义[23]。Parsons [9]等
认为，对患有 GDM 的孕产妇进行早期筛查和诊断，并且提前在孕早期给予血糖管理、体重控制、饮食
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指导等及时积极的干预措施，GDM 对母体、胎儿及新生儿的近远期不良影响较前会大大降低。国内魏玉

梅和杨慧霞[24]也认为应该加强对孕前或早孕期糖尿病的筛查，及早发现孕前漏诊的糖尿病并及时予以血

糖、体重管理，对改善母儿结局是非常必要的。而 2018 年中华医学会妇产科学孕前和孕期保健指南[25]
也将孕早期 FPG 筛查列入首次产检必查项目之一。可见孕早期对于妊娠期糖尿病进行提前筛查、预测及

干预是有必要的。 

4.1. 孕早期 FPG 在 GDM 预测中的可行性 

孕早期预测指标中，FPG 值对比于其他检验指标，具有更高的临床检验价值。在孕期诊断为 GDM
的孕妇，对比于未患 GDM 的健康孕妇，其在妊娠前三个月会显示出更高水平的 FPG [26] [27]，同时，

国内赵家仪[28]等人通过对 1597 例妊娠 24~28 周孕妇进行回顾性分析发现，对于 FPG 正常的 GDM 孕妇，

即使 FPG 水平低于 IADPSG 的诊断标准，但与非 GDM 孕妇相比，GDM 孕妇的 FPG 总体水平仍偏高。

陈旺[4]等人通过对北京市 5265 例无孕前糖尿病的单胎妊娠的随机抽样调查研究，数据显示在每个孕前体

重(P-BMI)分层类别中，空腹血糖水平与妊娠后期 GDM 的发展独立且是显著相关的，并且随着 P-BMI
水平的增加，OR 值也随之增加，可见相比妊娠早期血脂指标，早孕期空腹血糖值可作为 GDM 的最佳预

测指标。黄斌[29]等通过对 125 名已经确诊为 2 型糖尿病的患者进行第二次的跟踪随访及疗效监测，发现

FPG、糖化白蛋白(GA)、糖化血红蛋白(HbA1c)及餐后 2 h 血糖(OGTT-2hPG)联合检测在 2 型糖尿病患者

持续跟踪监测和治疗中具有一定临床指导价值。类似的研究，王晨和杨慧霞[21]通过对 3233 例孕妇进行

妊娠早期 FPG 与 GDM 的研究显示：无论是孕前具有 GDM 危险因素还是孕前无 GDM 危险因素的人群，

其 GDM 的发生风险均随妊娠早期 FPG 水平的升高而增加[30]。由以上研究可知，孕早期 FPG 值在检验

价值和敏感度上，均优于部分检验指标，具有一定的预测价值。 
在实际操作方面，75 g 口服糖耐量试验检查操作复杂、步骤繁琐且易受多种因素的干扰[31]，难以在

缺乏检查条件的基层展开及普及。使用妊娠早期 FPG 值进行早期筛查，更方便、经济、可重复率高，更

容易被患者接受。且 75 g 口服糖耐量试验除操作不便之外，有其他不可避免的弊端：孕中晚期行 OGTT
试验，已接近孕中晚期，此时对 GDM 进行诊断及治疗，无法避免妊娠早期高血糖状态对孕产妇及胎儿

造成的影响[32]；OGTT 试验要求孕妇一次性口服 75 g 的葡萄糖，在此过程中部分孕妇胃肠道反应强烈，

容易出现恶心呕吐等对试验结果的影响较大，甚至部分孕妇一次试验未成功，需要二次、三次试验，给

其带来往返就诊不便的困扰。由以上研究可知，使用孕早期 FPG 对 GDM 进行预测的方法是可行并具有

一定临床价值。 

4.2. 孕早期 FPG 对 GDM 进行预测的临床意义 

虽然利用孕早期 FPG 值对 GDM 进行预测的方法具有较高预测价值，但具体的 FPG 预测界值仍无统

一的定论。Agarwal [33]等通过对 1644 名孕妇的资料进行研究发现，通过妊娠早期的 FPG 值对 GDM 进

行诊断，当孕早期 FPG 值 < 4.4 mmol/L 时，排除 GDM 发生风险的敏感度为 94.7%，当孕早期 FPG 值 ≥ 
5.3 mmol/L时排除GDM的特异度则高达 94%。李林[34]等人通过回顾性研究发现：FPG水平 ≥ 4.6 mmol/L
预测 GDM 的敏感性为 53.89%，特异性为 70.90%。同样的研究，陈元清[35]在对 2112 例孕妇的资料进行

回顾性分析发现：妊娠早期 FPG > 4.67 mmol/l 时，GDM 患病率、大于胎龄儿、辅助阴道分娩和剖宫产

史的发生率均增加。安燕[36]等通过对 664 例孕妇资料信息进行回顾性研究发现：孕早期 FPG 预测 GDM
的 ROC 曲线下面积为 0.712，95% (CI = 0.612~0.811)，妊娠早期 FPG 预测 GDM 的最佳的界值为 4.81 
mmoL/L 时，预测灵敏度高达 0.778，特异度为 0.625。王薇[37]等通过研究发现：当孕前 FPG 预测界值

为 4.95 mmol/L 时，可获得最大约登指数 0.31，其预测敏感度为 60.1%，特异度为 71.1%。在美国糖尿病
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学会 2023 年的“妊娠合并糖尿病诊治指南”中也提出，建议在妊娠早期(即妊娠 15 周之前)尽早筛查糖代

谢异常的孕产妇，而筛查标准建议为 FPG ≥ 6.1 mmol/L，以尽早识别不良妊娠结局风险较高、需要胰岛

素治疗及妊娠期糖尿病患病风险较高的人群。以上研究虽得出的预测数据均不同，妊娠早期 FPG 预测

GDM 的界值仍不统一，但我们可以确定的是，通过孕早期 FPG 值来预测 GDM 在临床上具有较高的积

极意义。 

5. 小结及展望 

综上所述，妊娠期糖尿病现已成为威胁孕产妇及胎儿安全的重大危险因素之一，在孕早期明确早期

筛查诊断、干预时机，识别血糖异常的孕产妇并提前对其进行饮食、运动的干预，对改善母儿结局、减

少母婴并发症的发生会更有意义。近年来，关于通过妊娠早期 FPG 值对妊娠期糖尿病进行预测的方向逐

渐得到了广泛重视，也进行了大量的研究。而孕早期 FPG 值作为现阶段预测妊娠期糖尿病相对准确的指

标，操作简单、准确性高，更易被患者接受，适合在临床推广应用。目前对于孕早期 FPG 预测妊娠期糖

尿病的最佳数值范围，尚未有定论。但是通过妊娠早期 FPG 值筛查对于早期识别 GDM 高危人群的临床

价值是毋庸置疑的，仍需要大量前瞻性、多样本、多中心的研究来持续探索更加合适的 FPG 界值。 
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