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药物流产后服用复方阿胶浆的临床观察

郎涤非，李　文，孙宁霞
第二军医大学长征医院妇产科，上海２００００３

　　［摘要］　目的　观察药物流产后服用复方阿胶浆的疗效。方法　将孕７周内需终止妊娠并要求药物流产的１２０例孕
妇随机分为实验组和对照组，各６０例，均采用常规药物流产。实验组流产后服用复方阿胶浆（每日３次，每次２０ｍｌ，共７ｄ），

对照组口服产复康颗粒（每日３次，每次１０ｇ，共７ｄ）。观察两组药物流产情况和出血量。结果　（１）完全流产率：实验组和
对照组完全流产率分别为９０．０％（５４例）和８６．７％（５２例）；（２）流产后出血量：与平时月经量相似，实验组为８８．９％（４８／５４
例），对照组为７６．９％（４０／５２例）；出血量比平时多（≤１倍）的，实验组为９．３％（５例），对照组为１９．２％（１０例），两组有统计学

差异（Ｐ＜０．０５）；（３）平均出血天数和出血量用评分法计算以及月经恢复情况，两组相似。结论　药物流产后服用复方阿胶浆
口服液可减少流产后出血量，值得临床推广应用。
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　　人工流产是非意愿妊娠的补救措施。全世界每天约有１５
万余例非计划妊娠者要求人工方法终止妊娠［１］。我国每年约有

１０００万人次人工流产［２］。尽管全世界不断推广各种避孕方法，

但人工流产的发生率仍呈增加趋势［３］。人工流产包括手术流产

和药物流产，药物终止妊娠是一种安全、有效、方便终止妊娠的

非操作性手术，被广大妇女和妇科临床医师所接受。然而，药物

终止妊娠存在着阴道出血量多、出血时间长、易发生不完全流

产、宫腔感染等问题，且仅适用于孕期小于４９ｄ的孕妇［４］。相应

的近期和远期并发症发生率及再次妊娠的不良影响也有所增

加［５］。临床曾使用多种中西药用于减少流产后出血，但尚无有

明确疗效的配方。复方阿胶浆是一种纯天然中药制剂，具有益

气养血、补血止血的功效。本研究发现药物流产后服用复方阿

胶浆在减少阴道出血量方面有良好效果，现报告如下。

１　资料与方法

１．１　研究对象　２０１０年６月至２０１１年５月间在我院妇科

门诊经尿妊娠试验和Ｂ超检查确诊为宫内妊娠者１２０例，均

为妊娠４９ｄ内的健康女性，自愿要求服用药物终止妊娠，随

机分为实验组和对照组，各６０例。均签署药物流产知情同

意书。排除３个月内有药物流产史及有药物流产禁忌证者。

１．２　方法　两组对象第１、２天均空腹口服米非司酮５０ｍｇ
（２片，９：００），２５ｍｇ（１片，２１：００），共１５０ｍｇ，第３天晨起空
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腹口服米索前列醇０．６ｍｇ（３片），２ｈ后实验组服用复方阿

胶浆（山东东阿阿胶股份有限公司生产），每次２０ｍｌ，每日３
次，共７ｄ。；对照组口服产复康颗粒１０ｇ，每日３次，共７ｄ。

两组均常规预防性口服抗生素３ｄ。

１．３　观察指标及评定标准

１．３．１　流产效果评定标准　完全流产：用药后自然排出孕

囊或虽未见孕囊排出，但经Ｂ超、血或尿 ＨＣＧ证实已完全流

产；不完全流产：用药后排出孕囊，但Ｂ超证实宫腔内仍有残

留组织；药流失败：用药后１周未见孕囊排出，Ｂ超证实宫腔

内孕囊继续存在。

１．３．２　阴道出血量　记录所有对象自服米非司酮第１天起

的出血情况，按主诉分４类：比月经量少；相当于月经量；≤１
倍月经量；＞１倍月经量。

１．４　统计学方法　数据资料采用ＳＡＳ１５．０软件进行分析，

率的比较采用下χ
２检验。检验水平（α）为０．０５。

２　结　果

２．１　患者的一般特征　两组患者的年龄、孕龄、孕次、产次、

停经天数和Ｂ超测出的孕囊平均直径均无统计学差异（Ｐ＞
０．０５），两组资料具有可比性，见表１。

表１　两组患者一般情况

ｎ＝６０，珚ｘ±ｓ

组别 年龄（岁） 孕次（次） 产次（次） 停经天数ｔ／ｄ 孕囊直径ｄ／ｍｍ

实验组 ２５．６±４．６ ２．３±１．２ ０．５±０．６ ３９．３±３．８ １２．８±３．９
对照组 ２６．５±４．７ ２．３±１．１ ０．４±０．５ ４０．６±４．３ １２．４±４．３

２．２　流产效果　实验组和对照组完全流产率为［９０．０％
（５４／６０）ｖｓ８６．７％（５２／６０）］；不完全流产率为［６．７％（４例）

ｖｓ１０．０％（６例）］，流产失败率为［３．３％（２例）ｖｓ３．３％（２
例）］，疗效无统计学差异。未完全流产和流产失败行刮宫术

的病例均经病理学检查确诊。

２．３　出血情况

２．３．１　流产后出血量　完全流产者出血量在两组中均以与

平时月经量相当占大多数，分别为实验组８８．９％（４８／５４），对

照组为７６．９％（４０／５２）；≤１倍月经量：实验组为９．３％
（５／５４），对照组为１９．２％（１０／５２），有统计学差异（Ｐ＜０．０５）；

比月经量少：两组均为１例１．９％；＞１倍月经量：实验组０
例，对照组１例（１．９％）。

２．３．２　流产后出血时间　实验组和对照组平均出血天数分

别为（１５±８）ｄ和（１６±８）ｄ，无统计学差异。月经样出血，实

验组为（７±４）ｄ，对照组（７±５）ｄ；少于月经量出血，两组均

为（８±７）ｄ；≥１倍月经量出血两组均为（１±１）ｄ。两组间流

产后出血时间基本一致。

２．３．３　月经恢复情况　实验组和对照组首次恢复月经天数

分别为（３３±６）ｄ和（３４±７）ｄ，无统计学差异。

２．４　安全性　本研究中未发生因大出血而需要输血或输液

的病例。服用复方阿胶浆后无不良反应发生。

３　讨　论

　　临床应用米非司酮配伍米索前列醇抗早孕，成功率达

９３％～９５％［６］。药物流产后阴道出血时间长、出血量多是其

常见并发症，多与流产不完全、合并感染、子宫内膜炎、宫腔

积血、子宫复旧不良、内分泌紊乱等因素有关。流产前排除

生殖道炎症，严格掌握药流适应证，可减少组织残留、感染、

出血等并发症的发生，在常规处理的同时，加用中药制剂，可

进一步减少阴道出血量，缩短出血时间，并能促使月经恢复

正常。

　　复方阿胶浆的主要成分为阿胶、红参、党参、熟地黄、山

楂，具有显著提高红细胞和血红蛋白促进造血功能的作用。

阿胶补血养血；红参，党参益气生血；山楂健脾开胃。对流产

后体虚乏力、出血量多、淋漓不尽、子宫复旧不良等症具有治

疗作用，常用于分娩、人工流产、自然流产、引产后子宫复旧

不良等情况。阿胶含丰富的铁元素（Ｆｅ２Ｏ３）和较高的动物蛋

白，是一种极易吸收的铁补充剂，长期服用阿胶可使机体内

铁元素的摄入量增高，恢复铁元素在体内的生理功能。阿胶

还含有丰富的铜，铜是铁利用其造血的重要促进因子，可加

速铁的吸收和利用，从而达到造血补血的目的。以及所含数

十种酶，是红细胞的组成元素。姜恩魁等［７］用动物实验研究

观察到阿胶能使末梢血中血小板数增多，具有促进凝血的作

用，证实了阿胶具有补血止血的功效。

　　本研究结果显示，药物流产后口服复方阿胶浆较口服产

复康颗粒更能减少阴道出血量（Ｐ＜０．０５），且无不良反应。

表明，复方阿胶浆对于减少药物流产后出血量有良好疗效，

且其补血效果肯定，值得推广应用。
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