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［摘要］　目的　探讨妊娠期抑郁症与新生儿低出生体重的关系，为预防新生儿低出生体重提供科学依

据。方法　系统收集研究妊娠期抑郁症与低出生体重关系的队列研究文献，进行 Meta 分析，由两名研究人员

独立地提取数据，按照 NOS 量表对纳入文献进行质量评价，采用 Egger's 检验评估发表偏倚。结果　共纳入 12

篇队列研究文献，涉及 37 192 个样本。Meta 分析结果表明：妊娠期抑郁症与新生儿低出生体重有关（Z=2.08，

P=0.038），妊娠期抑郁的孕母其新生儿发生低出生体重的风险更高（RR=1.303，95% CI：1.015~1.672）。敏感

性分析结果表明该 Meta 分析结果稳定可靠，Egger's 检验结果表明无发表偏倚。结论　妊娠期抑郁症可能是新

生儿低出生体重的危险因素。                                              ［中国当代儿科杂志，2017，19（9）：994-998］
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Association between depression during pregnancy and low birth weight in neonates: 
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Abstract: Objective    To study the association between depression during pregnancy and low birth weight 
in neonates, and to provide a scientific basis for the prevention of low birth weight. Methods    Cohort studies on 
the association between depression during pregnancy and low birth weight were collected and a Meta analysis was 
performed. Data were extracted independently by two investigators, and quality assessment was performed according to 
Newcastle-Ottawa Scale. The Egger’s test was used to evaluate publication bias. Results    A total of 12 cohort studies 
with 37 192 samples were included. The results of the Meta analysis showed that depression during pregnancy was 
associated with low birth weight (Z=2.08, P=0.038), and the neonates whose mothers had depression during pregnancy 
tended to have a high risk of low birth weight (RR=1.303, 95%CI: 1.015-1.672). The sensitivity analysis showed that 
the results of this Meta analysis were stable and reliable, and the Egger’s test showed no publication bias. Conclusions    
Depression during pregnancy may be a risk factor for low birth weight in neonates.

[Chin J Contemp Pediatr, 2017, 19(9): 994-998]
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近年来我国新生儿低出生体重发生率呈下降

趋势，但在我国部分地区新生儿低出生体重的发

生率仍然很高 [1]。低出生体重是指新生儿出生体重

<2 500 g，是造成新生儿和婴儿死亡的重要原因，

也是儿童期和成年期患病的重要原因 [2]。根据世界

卫生组织的报告，2015 年全球大约有 2 000 万低出

生体重儿 [3]。影响新生儿出生体重的因素很多，近

年来，越来越多的研究表明妊娠期抑郁症是新生

儿低出生体重的危险因素 [4-5]，也有研究表明妊娠

期抑郁症与新生儿出生体重无关 [6-7]。本研究综合

国内外探究妊娠期抑郁症与新生儿低出生体重关

系的队列研究文献进行 Meta 分析，为预防新生儿



 第 19 卷 第 9 期

  2017 年 9 月

中国当代儿科杂志 
Chin J Contemp Pediatr

Vol.19 No.9

Sep. 2017

·995·

低出生体重提供参考依据。

1　资料与方法

1.1　文献检索策略

通 过 计 算 机 检 索 Web of Science、Pubmed、

Cochrane Library、中国知网（CNKI）、万方数据

库和中国生物医学文献数据库（CBM），系统收

集研究妊娠期抑郁症与低出生体重关系的队列研

究文献。采用关键词和主题词结合的检索方式，

中文检索词为：“产前或妊娠期或孕期”“抑郁

症或抑郁障碍”“低出生体重或极低出生体重”“队

列研究”；英文检索词为：“pregnancy or antenatal 

or prenatal”“depression or depressive symptoms or 

depressive disorder”“low birth weight or very low 

birth weight or extremely low birth weight”“cohort 

study”。检索步骤：首先以关键词和主题词检索

各大数据库，对文章标题、摘要和关键词进行分析，

按照文献纳入和排除标准筛选文献，然后阅读全

文，再对入选文章的参考文献进行手工检索。

1.2　文献纳入标准

文献纳入标准包括：（1）研究妊娠期抑郁症

与低出生体重关系的队列研究文献，语种为中、

英文；（2）发表时间为 2000 年 1 月至 2017 年 4

月；（3）可直接或间接获得妊娠期抑郁与非抑郁

的孕母新生儿发生低出生体重的人数或 RR 值及其

95%CI。
1.3　文献排除标准

文献排除标准包括：（1）综述、系统评价、

病例报告；（2）数据不全或数据存在明显错误的

文献；（3）重复发表的文献；（4）未设立对照

的文献。

1.4　数据提取和文献质量评价

由两名研究人员分别筛选文献、提取数据、

进行文献质量评价，并对可能存在的差异进行讨

论，对存在争议的问题由另一高级别的研究人员

确定。采用 NOS 量表 [8] 对纳入文献进行质量评价，

评价条目包括：（1）研究对象的选择（4 分），

包括暴露队列的代表性、非暴露队列的选择、暴

露的确定、研究开始前有没有研究对象发生结局

事件；（2）组间可比性（2 分），即研究是否控

制了重要的混杂因素；（3）结局事件的测量（3

分），包括结局事件的评估、随访时间是否充分、

随访的完整性。NOS 评分≥ 6 分为高质量研究。

1.5　统计学分析

统计学软件使用 Stata12.0。采用 Q 检验和 I2

统计量评估纳入研究之间的异质性，检验水准设

为 0.1，若异质性检验结果 P>0.1、I2<50%，则采

用固定效应模型计算合并效应量 RR 及其 95%CI；
若 P ≤ 0.1、I2 ≥ 50%，则采用随机效应模型分析。

采用不同模型分析同一资料，并排除 NOS 评分 <7

分的研究进行敏感性分析。采用 Egger's 检验评估

发表偏倚。

2　结果

2.1　纳入文献的基本特征

根 据 文 献 纳 入 和 排 除 标 准 共 纳 入 12 篇 文

献 [6-7,9-18]，文献筛选流程图见图 1。

本 Meta 分析所纳入研究均为前瞻性队列研究，

涉及 37 192 个样本，涵盖 10 个国家和地区，其中

有 10 篇文献 [6-7,9-10,13-18] 提供了妊娠期抑郁或非抑郁

的孕母新生儿低出生体重人数，2 篇文献 [11-12] 提

供了妊娠期抑郁与新生儿低出生体重的 RR 值及其

95%CI。有 8 篇文献 [6-7,9,12-14,17-18] 的研究结果为妊娠

期抑郁症与新生儿出生体重无关，4 篇文献 [10-11,15-16]

的研究结果为妊娠期抑郁是新生儿低出生体重的

危险因素，见表 1。

图 1　文献筛选流程图

按照既定的检索策略，通过

计算机共检索到文献 485 篇

阅读筛选后的 18 篇文献全文

最终纳入 12 篇文献进行 Meta 分析

阅读文题和摘要排除文献 467 篇

排除不能获得数据的 6 篇文献
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2.2　文献质量评价

参照 NOS 量表对纳入的 12 篇文献进行质量

评价，均为高质量的研究，其中评分为 8 分的有 2

篇，评分为 7 分的有 6 篇，评分为 6 分的有 4 篇，

见表 2。

表 2　文献质量评价

第一作者
研究对象

选择
组间

可比性
结果测量 总分

Setse[6] 4 2 2 8

Imransych[7] 3 1 3 7

Berle[9] 3 1 2 6

Rahman[10] 4 2 1 7

Rondó[11] 3 1 3 7

Evans[12] 3 2 3 8

Chung[13] 3 1 2 6

Bindt[14] 3 2 1 6

Chang[15] 4 1 2 7

Wado[16] 4 1 2 7

Husain[17] 3 1 2 6

Weobong[18] 3 2 2 7

表 1　纳入研究的基本特征

文献 时间 地区 样本量 抑郁量表 RR(95%CI) 研究设计类型

Setse[6] 2009 美国 200 CES-D 0.67(0.16,2.74) 前瞻性队列

Imransych[7] 2010 巴基斯坦 186 EPDS 0.85(0.58,1.25) 前瞻性队列

Berle[9] 2005 挪威 680 HADS-D 1.78(0.23,13.89) 前瞻性队列

Rahman[10] 2004 巴基斯坦 265 SCAN 2.10(1.32,3.35) 前瞻性队列

Rondó[11] 2003 巴西 865 GHQ 1.97(1.12,3.47) 前瞻性队列

Evans[12] 2007 英国 10 967 EPDS 1.38(0.94,2.01) 前瞻性队列

Chung[13] 2001 中国 642 BDI 1.60(0.69,3.72) 前瞻性队列

Bindt[14] 2013 德国 717 PHQ-9 0.82(0.22,3.00) 前瞻性队列

Chang[15] 2014 韩国 691 CES-D 2.84(1.14,7.06) 前瞻性队列

Wado[16] 2014 埃塞俄比亚 537 EPDS 1.65(1.13,2.43) 前瞻性队列

Husain[17] 2014 巴基斯坦 763 EPDS 0.93(0.62,1.41) 前瞻性队列

Weobong[18] 2014 加纳 20 679 PHQ-9 0.87(0.69,1.11) 前瞻性队列

注：[HADS-D] 医院焦虑抑郁量表；[SCAN] 神经精神病学临床评定表；[GHQ] 一般健康调查问卷；[EPDS] 爱丁堡产后抑郁量表；[BDI]
贝克抑郁量表；[CES-D] 流行病学研究中心抑郁量表；[PHQ-9] 患者健康问卷抑郁分表。

2.3　Meta 分析结果

异质性检验结果显示，纳入研究之间的异质

性 水 平 较 高（χ2=28.08，P=0.003，I2=60.8%），

采用随机效应模型进行合并计算，合并效应量

RR=1.30，95%CI：1.02~1.67，说明妊娠期抑郁症

与低出生体重有关（Z=2.08，P=0.038），即妊娠

期抑郁的孕母新生儿低出生体重的发生风险更高，

见图 2。

2.4　敏感性分析和发表偏倚分析

采 用 固 定 效 应 模 型 进 行 合 并 计 算， 得 出

RR=1.17，95%CI：1.03~1.34，与本 Meta 分析采用

随机效应模型的结果一致。排除 NOS 评分低于 7

分的研究 [9,13-14,17]，得出 RR=1.38，95%CI：1.01~1.89，

与本 Meta 分析结果一致。见表 3。

对纳入研究绘制漏斗图（图 3），显示该漏斗

图右下角无分布，呈现部分缺角现象，存在夸大

妊娠期抑郁症影响效应的可能。Egger's 检验结果

显示 P=0.232，说明纳入研究不存在发表偏倚。
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3　讨论

低出生体重是造成新生儿疾病和死亡的重要

原因，也是导致成年期高血压、肥胖、糖尿病的

重要因素 [19]。本 Meta 分析旨在研究妊娠期抑郁症

对新生儿出生体重的影响，为低出生体重的早期

预防和干预提供理论依据。

本 Meta 分析结果表明，妊娠期抑郁症与低出

图 3　Meta 分析漏斗图

表 3　敏感性分析结果

模型 文献篇数 RR 95%CI Z值 P值

固定效应模型 12 1.17 1.03~1.34 2.35 0.003

随机效应模型 8# 1.38 1.01~1.89 2.00 0.046

  随机效应模型 * 12 1.30 1.02~1.67 2.08 0.038

注：# 排除 NOS 评分 <7 分的研究。* 本 Meta 分析所采用的模型。

图 2　Meta 分析结果森林图

生体重有关，孕母妊娠期发生抑郁症，其新生儿

低出生体重的发生风险更高，与 Eastwood 等 [20] 的

研究结果一致。而 Imransych 等 [7] 的研究表明妊娠

期抑郁症与新生儿出生体重无关，可能是因为低

出生体重是由多种因素共同作用造成的，妊娠期

抑郁只是其中一个危险因素。国内韦月颜等 [21] 的

研究发现孕期抑郁情绪是造成不良妊娠结局的危

险因素。研究表明新生儿低出生体重与孕母膳食

营养摄入不足有关 [22]，妊娠期抑郁导致孕母营养

摄入不充分 [23]，增加新生儿低出生体重的发生风

险。妊娠期抑郁造成孕母机体儿茶酚胺水平降低，

导致胎盘血液灌注量不足，造成胎儿缺氧、对营

养物质摄入不足，影响胚胎的生长发育 [11]。Chang

等 [15] 的研究表明妊娠期抑郁的孕母不良行为发生

率提高，例如孕期吸烟、饮酒，这些行为可影响

胎儿的生长发育。新生儿低出生体重还与妊娠期

使用抗抑郁药物有关 [24]，如五羟色胺再摄取抑制

剂类药物可通过胎盘转运或垂直传播影响胎儿的

生长发育 [25]，因此妊娠期抑郁的孕母，其新生儿

发生低出生体重的风险更高。本研究敏感性分析
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及发表偏倚分析显示结果稳定可靠。

本研究存在一定局限性：纳入研究均为队列

研究文献，可能存在选择偏倚；纳入研究均为中

英文文献，排除其他语种的文献，可能产生语种

偏倚。

综上所述，妊娠期抑郁症与新生儿低出生体

重有关，患妊娠期抑郁症的孕母，其新生儿发生

低出生体重的风险更高。因此孕母妊娠期需要保

持健康的心理状态，预防新生儿低出生体重的发

生。
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