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孕期睡眠和情绪状况对产妇早期认知功能的影响*

赵海艳1,王 颖2

(1.河北省唐山市妇幼保健院妇产科 063000;2.华北理工大学护理与康复学院,河北唐山 063210)

  [摘要] 目的 探讨产妇孕期睡眠和情绪状况对其认知功能的影响。方法 选择2018年7月至2019年

7月在河北省唐山市妇幼保健院就诊及住院产妇330例,产妇最后一次产检时,使用匹兹堡睡眠质量指数量表

(PSQI)进行睡眠质量评估,使用蒙特利尔认知评估量表(MoCA)进行认知功能评估,使用艾克森人格问卷

(EPQ-E)对性格进行评价。结果 产妇睡眠质量评分为(6.05±2.67)分,睡眠障碍发生率为27.27%。产妇认

知功能状况评分为(26.27±1.56)分,认知功能障碍发生率为29.70%。单因素和多因素分析均显示,年龄、居

住地、文化程度、性格、保胎经历、睡眠质量和情绪是产妇认知功能的影响因素,其中保胎经历主要对视空间/执

行能力、命名、记忆力和语言条目及 MoCA总分产生影响。结论 产妇孕期睡眠质量及情绪状况会影响产妇认

知功能。
[关键词] 孕产妇;认知功能;睡眠;情绪

[中图法分类号] R715.3 [文献标识码] B [文章编号] 1671-8348(2022)12-2157-04

  认知功能障碍不仅给个人生活带来巨大的困扰,
还会给社会和家庭造成经济社会负担。有研究显示,

2015年全世界约有4
 

700万痴呆患者,预计到2050
年痴呆患者将增长3倍[1]。目前已有许多研究集中

于脑卒中、高血压等疾病引起的认知障碍,而孕产妇

也会产生认知问题,对于此类问题的研究较少。2016
年起我国“二胎”政策开放,孕产妇数量也将有所增

加,日常生活中许多经历过怀孕生产的孕妇,主诉有

记忆力减退、执行功能降低等认知功能问题,而且人

们对孕产期可能出现的一系列生理心理问题也越来
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越重视,例如睡眠质量、心理健康等问题[2]。本研究

旨在从睡眠、情绪和保胎经历方面认真分析影响产妇

认知功能的机制,为减轻产妇认知功能受损提供理论

依据。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择2018年7月至2019年7月在河北省唐山市

妇幼保健医院就诊及生产的孕产妇330例为研究对

象,年龄20~43岁,平均(28.73±4.84)岁,有保胎经

历者74例(22.42%)。纳入标准:医生明确怀孕诊

断;无精神类疾病、无服用精神类药物;意识清晰、可
配合者;在本院进行孕期检查并正常分娩者;对本研

究知情同意者。排除剖宫产产妇。

1.2 方法

(1)使用自行设计的一般资料问卷和艾克森人格

问卷(EPQ-E)分别进行一般资料收集和性格评价,在
常规最后一次孕检时测量。(2)睡眠状况采用匹兹堡

睡眠质量指数量表(PSQI),在常规最后一次孕检时测

量,该量表通过自评测定受试者近1个月内的睡眠情

况[3]。该量表由23个条目组成,包括7个维度,分别

为主观睡眠质量、入睡时间、实际睡眠时间、睡眠效

率、睡眠障碍、催眠药物使用情况、日间功能,每个维

度按0~3计分,累计7个维度得分为PSQI总分,总
分越高,说明睡眠质量越差。总分>7分作为睡眠障

碍。(3)认知功能状况采用蒙特利尔认知评估量表

(MoCA)[4],在产后第3天测量,MoCA涵盖8个认知

领域的11个检查项目,如注意力、言语功能、思维能

力、执行及记忆功能等,共30分,低于
 

26
 

分为认知功

能存在异常(接受文化教育时间少于12年加1分),

MoCA拥有较好的信效度及敏感性[5]。

1.3 统计学处理

采用SPSS
 

19.0统计软件进行数据分析。计量

资料以x±s表示,单因素分析采用t检验和方差分

析,多因素分析采用多元线性回归分析。以P<0.05
为差异有统计学意义。

2 结  果

2.1 产妇孕期睡眠及情绪状况
 

330例孕产妇的睡眠质量评分为(6.05±2.67)
分,发 生 睡 眠 障 碍 者 90 例,睡 眠 障 碍 发 生 率 为

27.27%。高兴怀孕者占40.61%,内向型性格者占

53.33%,孕期常会发脾气者164例,占49.70%。

2.2 产妇产后认知功能状况

330例产妇认知功能状况评分为(26.27±1.56)
分,认知功能障碍发生率为29.70%(98/330)。

2.3 产妇认知功能影响因素的单因素分析

单因素分析结果显示,年龄、文化程度、性格、居

住地、胎次、保胎经历、睡眠障碍、高兴怀孕、孕期常会

发脾气是产妇认知功能的影响因素,见表1。

2.4 保胎经历对产妇早期认知功能的影响状况分析

分析结果显示,保胎经历主要对视空间/执行能

力、命名、记忆力和语言条目及 MoCA总分产生影响,
见表2。

表1  产妇认知功能影响因素的单因素分析

因素 n 认知功能评分(x±s,分) t/F P

年龄 44.338 <0.001

 20~24岁 67 27.64±1.32

 25~29岁 130 26.44±1.51

 30~34岁 83 25.54±1.21

 35~43岁 50 25.18±0.94

文化程度 32.913 <0.001

 高中及以下 70 25.13±1.49

 中/大专 194 26.41±1.26

 本科及以上 66 27.05±1.79

性格 99.726 <0.001

 内向型 176 25.47±1.30

 外向型 71 27.87±1.22

 混合型 83 26.59±1.12

居住地 133.467 <0.001

 城镇/乡村 123 27.50±1.24

 城市 153 25.20±1.18

 混合 54 26.48±0.91

胎次 5.629 <0.001

 1次 200 26.62±1.65

 2次 130 25.72±1.23

保胎经历 -11.296 <0.001

 是 74 24.73±1.28

 否 256 26.71±1.34

睡眠障碍 5.893 <0.001

 否 240 26.56±1.45

 是 90 25.48±1.58

高兴怀孕 -4.363 <0.001

 否 196 25.96±1.48

 是 134 26.71±1.59

孕期常会发脾气 2.973 0.003

 否 166 26.52±1.55

 是 164 26.01±1.54

2.5 产妇认知功能影响因素的多因素分析

多因素分析结果显示,年龄、居住地、文化程度、
性格、保胎经历、睡眠障碍和高兴怀孕是产妇认知功
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能的影响因素,见表3。
表2  保胎经历对产妇早期认知功能的影响状况分析

条目 评分(x±s,分) t P

视空间/执行能力 -5.999 <0.001

 是 3.47±0.78

 否 4.09±0.77

命名 -6.683 <0.001

 是 4.32±0.53

 否 4.77±0.42

记忆力 -6.515 <0.001

 是 1.92±0.81

 否 2.57±0.74

语言 -3.108 0.002

 是 1.01±0.75

 否 1.30±0.69

抽象 0.761 0.447

 是 2.00±0.00

 否 1.99±0.09

总分 -11.296 <0.001

 是 24.73±1.28

 否 26.71±1.34

表3  产妇认知功能影响因素的多元线性回归分析

因素 B SE β t P

胎次 -0.020 0.130 -0.006 -0.152 0.879

年龄 -0.110 0.014 -0.340 -8.080 <0.001

常住地 -0.342 0.083 -0.154 -4.103 <0.001

文化程度 0.516 0.089 0.212 5.807 <0.001

性格 0.329 0.068 0.177 4.839 <0.001

保胎经历 1.131 0.142 0.302 7.982 <0.001

睡眠障碍 -0.407 0.130 -0.116 -3.139 0.002

高兴怀孕 0.256 0.118 0.080 2.165 0.031

常会发脾气 -0.148 0.114 -0.047 -1.297 0.196

常数项 26.036 0.565 46.061 <0.001

3 讨  论

本 研 究 结 果 显 示,孕 妇 睡 眠 障 碍 发 生 率 为

27.27%,比李甄娅等[6]研究中睡眠障碍检出率29.
5%略低,但相差不多,可能存在偶然误差。产妇认知

功能障碍发生率29.70%,与温惠[7]研究中产妇认知

功能障碍发生率(30%)相近。年龄、居住地、文化程

度、性格、保胎经历、睡眠障碍、高兴怀孕可影响产妇

的认知功能,睡眠质量及情绪状况的综合作用对于产

妇认知功能也会产生影响。
随着年龄的增长,脑胆碱能神经元会被大量破

坏,皮质和海马的乙酰胆碱水平明显降低,脑内胆碱

能递质系统退化,会影响皮质和海马对学习记忆的管

理功能[8],所以,随着年龄的增长,认知功能会有所减

退,甚至引起孕妇的认知功能障碍。受教育程度较

高,认知功能障碍发生的概率会降低[9]。研究显示,
早期受教育程度会影响其认知功能状况,知识储备可

能会影响认知储备[10],对认知功能产生影响。居住地

对产妇认知功能的影响可能与其生活习惯、人际交往

等有关,居住在城市由于生活节奏快、压力较大可能

导致产妇出现情绪调节障碍,而有城镇居住史者生活

节奏较慢,人际沟通较多,从而情绪放松、心境平和,
而对认知功能产生较正面的影响。

有研究表明,睡眠质量会影响认知功能[11],这与

本研究结果一致。孕妇临近生产,由于代谢的变化和

各器官系统的改变等造成的疼痛或内心焦虑,以致夜

间觉醒次数增多和睡眠浅等睡眠质量问题,长期的睡

眠障碍可影响记忆的形成和稳定,并影响多种神经递

质如环磷酸腺苷(cAMP)的代谢而影响记忆相关突触

的可塑性[12],以及记忆功能的神经传递。睡眠可以清

除神经毒素,使神经元中受损的DNA恢复其功能状

态,可以更好地参与少突胶质前体细胞的生成,维持

髓鞘厚度,最终达到维持突触连接结构的可塑性和稳

态[13],而神经及突触的结构和功能的维持可以直接影

响大脑记忆、执行、定向等认知功能,所以充足的睡眠

对于正常认知功能的维持十分必要。而对于孕妇来

说,无法保证健康充足的睡眠,对于大脑细胞及神经

系统均会造成不同程度的损伤,使产妇认知功能受到

严重影响。其次,孕妇孕期睡眠不足或睡眠质量不佳

对于其情绪也会产生负面影响,并影响其情绪控制和

情绪调节能力,长期的负面情绪及情绪失调对于孕妇

的身心健康造成了巨大威胁,不仅不利于其身体健

康,也会对认知功能造成不良影响。
无保胎经历者认知功能较好。有研究指出,住院

保胎孕妇的心理特征主要有焦虑、恐惧、抑郁、悲观失

望、羞涩胆怯,住院保胎治疗的孕妇心理弹性中乐观

和坚韧维度得分均显著降低,且面对应激情况时多采

用回避的应对方式[14]。另外,保胎经历会对产妇心理

造成伤害,相对于无保胎经历产妇自信心可能有所欠

缺,产生对于胎儿的愧疚感等消极情绪。经过保胎可

能会使孕妇产生抑郁等不良情绪,导致患者大脑双侧

颞叶、额叶及右侧顶叶皮质醇水平增高或导致前扣带

回、海马功能异常。其中扣带回和海马与记忆功能密

切相关[15],其功能的异常会对记忆功能产生消极影

响。且海马体对新的情景记忆的形成、空间记忆及对

新环境的适应和探索起着关键性作用[16]。另外,额叶

与颞叶在语言、空间记忆等功能方面均起到重要作

用。皮质醇会影响脑源性神经营养因子及其受体的
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产生,阻碍神经的形成、重生,进而影响脑神经[17]。所

以,经历过保胎的孕妇,可能由于在情绪上的失落或

排解不到位,使得大脑各部分功能受到影响,进而对

大脑认知功能的正常运行产生负面影响。
外向型性格、高兴怀孕的孕妇认知功能较好。孕

妇因为高兴怀孕而产生很伟大的感觉,使其增加了责

任感和归属感,对生活充满期许与信心,产生开心等

正向情绪。外向型性格的孕妇,看待事物和问题比较

积极,即便遇到消极情绪,自身不仅对于消极情绪的

消化能力较强,且善于排解和宣泄不良情绪,对于情

绪的控制和调节优于内向型性格者,可以使负性情绪

得到很好的排解。在动物实验中提示,长期负性情绪

会出现下丘脑-垂体-肾上腺轴功能亢进,累及海马受

损,造成认知功能损伤加速;从表观遗传学角度分析,
负性情绪也可直接造成大鼠海马甲基化转移酶1活

性增强,N-甲基-D-天门冬氨酸受体-2B亚型(NR2B)
基因胞嘧啶-磷酸-鸟嘌呤位点岛区甲基化程度升高,
使海马NR2B基因表达缺陷,也可能导致脑老化进程

加快,影响认知功能[18]
 

。外向型性格及高兴怀孕均有

利于孕妇正向积极情绪的培养,避免负性消极情绪的

产生。其次,孕期的负性情绪也会增加产后抑郁的出

现,进而加重认知功能的损伤,造成恶性循环。
综上所述,孕期睡眠质量和情绪状态可以影响产

妇的认知功能,提高孕期睡眠质量和改善情绪,有利

于提高产妇的认知功能。
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