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9

耦合剂凝胶用于足月妊娠促宫颈成熟的

临床观察

秦
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!

3'/'''
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!!

"摘要#

!

目的
!

观察小剂量米索前列醇
9

耦合剂凝胶用于足月妊娠促宫颈成熟的效果及安全性%方法
!

足月

妊娠具备引产指征的产妇
!""

例纳入研究!试验组
4"

例!对照组
4'

例!前者采用米索前列醇
9

耦合剂凝胶对比后者

米索前列醇阴道后穹隆给药促宫颈成熟%结果
!

试验组足月妊娠促宫颈成熟的总有效率为
&#$/Q

!显著高于对照

组的
4%$'Q

"

!

#

'$'%

$!剖宫产率亦低于对照组"

!

#

'$'%

$!但新生儿出生体质量及新生儿窒息率与对照组比较差

异无统计学意义"

!

$

'$'%

$%结论
!

小剂量阴道后穹窿米索前列醇
9

耦合剂凝胶用于足月妊娠促宫颈成熟是一种安

全有效的方法!对母儿无明显不良影响%

"关键词#

!

米索前列醇
9

耦合剂凝胶#
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在一些特殊情况下#为保证母亲的安全或使胎儿尽快脱离

宫内不良的环境#需要适时终止妊娠#宫颈成熟是直接影响顺

利分娩的重要因素之一+传统的促宫颈成熟方法为小剂量催

产素持续滴注#因其半衰期短#易控制浓度#但患者需长时间卧

床#还需要专门护理人员看护#耗时耗力+近年来#随着指南的

发布#基层医院广泛采用米索前列醇重复给药促宫颈成熟#但

需反复分割药片不易准确分配剂量)

!9"

*

+

"'!'

年
/

月至
"'!!

年
&

月#观察比较了小剂量米索前列醇
9

耦合剂凝胶与小剂量

米索前列醇阴道用药对足月妊娠促宫颈成熟的临床效果及其

对母婴的影响#现将结果报道如下+

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

将
"'!'

年
/

月至
"'!!

年
&

月在本院住院分

娩的足月妊娠产妇
!""

例#所有产妇均为单胎头位,正常待产,

无明显头盆不称和产道异常,无严重产科并发症,无胎膜早破,

有计划分娩指征的初产妇作为观察组#均排除心,肝,肺,肾疾

病及青光眼,癫痫,哮喘等米索前列醇应用禁忌证#宫颈
[BG@7

=

评分小于
4

分+将
4"

例作为试验组#采用小剂量米索前列醇
9

耦合剂凝胶阴道后穹窿给药#抽取
4'

例作为对照组#仍按指南

方式阴道给药)

!

*

+两组研究对象基本情况见表
!

+

表
!

!

两组一般情况比较&

N0>

'

组别
&

年龄$岁& 孕周$周& 宫颈
[BG@7

=

评分

试验组
4" "&$30"$## 3'$"0!$'% #$/0!$"

对照组
4' "&$"0"$!4 3'$30!$!. 3$"0!$#

!!

注!两组的年龄,孕龄,用药前宫颈评分等经
E

检验#

!

$

'$'%

#差异

无统计学意义#具有可比性+

$$/

!

用药方法

$$/$$

!

试验组
!

取米索前列醇
"''

#

K

碾碎成粉末状#与耦合

剂
&61

充分混匀制备米索前列醇
9

耦合剂凝胶#每毫升胶浆中

含米索前列醇
"%

#

K

+孕妇排空膀胱#常规消毒外阴后于阴道

后穹窿置入上述胶浆
!61

#平卧
#'6B5

#如
4@

后仍无宫缩#

在重复给药前做阴道检查#重新评价宫颈成熟度#了解原放置

药物是否吸收#如未吸收者则不宜再放#每日总量不超过
"

61

#以免药物吸收过多+

$$/$/

!

观察组
!

取
"''

#

K

米索前列醇片平均分成
&

份#每份

含米索前列醇
"%

#

K

#用药方式同实验组#每日总量不超过
%'

#

K

+用药前两组产妇行胎心监护检查均为有反应型+

$$'

!

效果评价
!

分别于用药前及用药后每隔
"3@

经阴道行

宫颈
[BG@7

=

评分#总分大于或等于
4

分为成熟+促宫颈成熟

效果判定!用药期间临产及观察期间宫颈评分较前增加
#

分

为显效%观察期间宫颈评分较前增加大于或等于
"

分为有效#

#

"

分为无效+总有效率为显效率与有效率之和+

$$1

!

观察指标
!

两组均由专人观察胎心音,宫缩#记录用药前

后的宫颈评分,分娩方式,新生儿窒息等+

$$2

!

统计学处理
!

采用
E

检验及卡方检验进行统计学分析+

/

!

结
!!

果

/$$

!

两组促宫颈成熟效果比较
!

见表
"

+

表
"

!!

两组用药
."@

后促宫颈成熟效果比较*

&

&

Q

'+

组别
&

显效 有效 总有效 无效
'

"

!

值

试验组

对照组

4"

4'

""

$

#%$%

&

!3

$

"#$#

&

#'

$

3&$3

&

"%

$

3!$.

&

%"

$

&#$/

&

#/

$

4%$'

&

!'

$

!4$!

&

"!

$

#%$'

&

%$.#

#

'$'%

/$/

!

两组分娩方式比较
!

试验组阴道分娩
34

例$

.3$"Q

&#剖

宫产
!4

例$

"%$&Q

&%对照组阴道分娩
#"

例$下转第
"!4#

页&

-

!4!"

-

检验医学与临床
"'!"

年
/

月第
/

卷第
!.

期
!

1CM+;HS8B5

!

*;

=

?;6M;>"'!"

!

T78$/

!

U7$!.



长期或大量服用则有很多并发症#溃疡的愈合率低且容易复

发+以西咪替丁为代表的
Z"

受体拮抗剂应用于临床以来#增

加了消化性溃疡的治疗手段#其发病率和需要住院率逐步减

少#但由于不能杀灭
Z]

#故总体疗效尚不满意+阿莫西林等

抗生素可直接作用于
Z]

#但不耐酸#若与其他抗酸药物合用#

则可为抗生素发挥作用提供适合的
=

Z

环境)

.

*

#长期使用可产

生耐药性及相关的毒性反应#已引起临床重视+奥美拉唑作为

质子泵抑制剂#能明显减少任何通路所引起的过量胃酸分泌#

尤其对基础胃酸升高或其他刺激所引起的胃酸分泌均有很强

的抑制作用#是目前应用最广泛也是最有效的制酸剂#在通常

剂量$

"'

!

3'6

K

"

H

&下#可抑制胃酸分泌大于或等于
/'Q

#进

而迅速控制症状#促进溃疡愈合)

&

*

+

有研究发现#胃溃疡
Z]

检出率为
&'Q

!

/'Q

#十二指肠

球部溃疡
Z]

检出率高达
/'Q

!

!''Q

#与本组资料相符)

/

*

+

目前#针对
Z]

的根除有多种药物选择#使用率较高也具有较

好疗效的首选枸橼酸铋钾胶囊+该药的主要成分是枸橼酸铋

钾#是一种兼具杀灭
Z]

的黏膜保护剂)

!'

*

#其作用机制为#$

!

&

在胃酸的作用下形成铋的衍生物#增加黏膜的血流并可覆盖于

溃疡面形成化学保护膜#有效降低胃酸的侵蚀%$

"

&增加前列腺

素和碳酸氢盐的分泌而促进溃疡黏膜的再生愈合%$

#

&铋离子

干扰
Z]

的代谢#阻隔菌体与黏膜上皮的黏附#可直接杀灭

Z]

+

根据上述原理#本文治疗组
&&

例的用药选择中#仅采用奥

美拉唑加枸橼酸铋钾胶囊口服#即收到满意的治疗效果#减少

了使用抗生素所产生的不良反应#也降低了患者的经济负担+

在使用甲硝唑$或替硝唑&的对照组
.4

例中#发生胃肠道不良

反应者高达
3"$!Q

#提示此类抗生素应慎用或不用+

目前#选择既能抑制胃酸又能根除
Z]

的药物联合应用#

已成为消化性溃疡的基本治疗原则+通过本组病例的观察#作

者认为#奥美拉唑加枸橼酸铋钾胶囊的药物组合不仅疗效满

意#而且消化道不良反应小#是治疗消化性溃疡比较理想的组

合选择+
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&#两组比较差异有统计学意义

$

'

"

\4$4!

#

!

#

'$'%

&+

/$'

!

两组新生儿情况比较
!

试验组新生儿出生体质量为

$

#"#!$.0343$"

&

K

#对照组为$

#"!"$/03&%$4

&

K

#差异无统计

学意义$

E\'$"!&

#

!

$

'$'%

&+试验组新生儿发生窒息
"

例

$

#$"Q

&#对照组
#

例$

%$'Q

&#差异无统计学意义$

'

"

\'$"3

#

!

$

'$'%

&+

/$1

!

不良反应
!

两组均为阴道后穹窿给药#无
!

例恶心,呕吐

不良反应#血压,脉搏正常#无强直宫缩发生+

'

!

讨
!!

论

提倡阴道分娩#可以降低社会因素的剖宫产率#减少母婴

并发症+但对于延期妊娠#或有妊娠并发症需终止妊娠但宫颈

条件不成熟者#如何促宫颈成熟已成为能否经阴道分娩的关键

问题+米索前列醇是人工合成的
]̂ `

类似物#与内源性前列

腺素一样#具有促宫颈成熟和诱发宫缩的双重作用)

#93

*

+阴道

后穹窿用药#吸收缓慢#不良反应小#药物直接作用于宫颈局

部#使宫颈软化#宫口容受性提高#为引产成功创造条件)

%94

*

+

本研究结果表明#试验组促宫颈成熟的总有效率为

&#$/Q

#明显高于对照组的
4%$'Q

$

!

#

'$'%

&#且剖宫产率低

于对照组$

!

#

'$'%

&#但新生儿出生体质量及新生儿窒息率与

对照组比较差异无统计学意义$

!

$

'$'%

&+由此看来#

"%

#

K

米索前列醇
9

耦合剂凝胶用于促宫颈成熟的效果更确切#不增

加新生儿窒息风险#可降低剖宫产率#减少母婴并发症#提高产

科质量+米索前列醇阴道后穹窿用药#吸收缓慢#不良反应少#

使药物作用于靶器官+阴道局部用药不仅可诱发子宫平滑肌

收缩#而且降解宫颈结缔组织中胶原蛋白纤维#使宫颈
[BG@7

=

评分显著提高%而试验组将药物制备凝胶#较对照组分割药物

容易#单位凝胶内米索前列醇剂量更为恒定#凝胶与子宫颈接

触面积增大#药物吸收及发挥作用更为平稳,高效)

.

*

+

综上所述#米索前列醇
9

耦合剂凝胶每次
"%

#

K

阴道用药

用于足月妊娠促宫颈成熟有效率高#对母婴安全#药物研究领

域尚可进一步研制用于促宫颈成熟及引产的米索前列醇控释

凝胶剂型#为临床用药提供方便+
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