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药物流产以其成功率高、操作方便、痛苦度低、非侵入、
经济及适用范围广等优势，得到广泛的应用。但部分患者药物

终止妊娠会导致阴道出血，长时间大量的出血会引发多种妇科

疾病，甚至导致不孕[1]。因此，对药物终止妊娠后阴道出血的

治疗方法及临床疗效的研究，具有十分重要的价值。本研究以

米非司酮配伍米索前列醇作为终止妊娠的药物，并选取治疗后

出现阴道出血的患者为研究对象，分别采用常规抗生素治疗和

口服益母草颗粒治疗作对比较观察，旨在观察益母草颗粒在药

物终止妊娠后阴道出血治疗作用，结果报道如下。
1 临床资料

1.1 纳入标准 ①经临床综合诊断，均确诊为药物终止妊娠

后阴道出血；②终止妊娠药物均为米非司酮配伍米索前列醇；

③辨证属于血瘀证患者；④均为育龄期妇女，且自愿终止妊

娠；⑤了解研究全过程，自愿参与研究，并签署知情同意书。
1.2 排除标准 ①伴有盆腔炎，功能性子宫出血等妇科疾病；

②经 B 超检查患者流产后宫内存在残留组织；③伴发心血管、
肝、肾和内分泌系统或精神病者；④不愿参与研究或临床数据

缺失者。
1.3 一般资料 观察病例均为 2010 年 4 月—2012 年 4 月在

本院就诊的患者共 136 例，随机分为 2 组。观察组 68 例，年

龄 19～38 岁，平均(24.5±6.3)岁；妊娠时间 42～56 天，平

均 (48.4±5.6)天。对 照 组 68 例 ， 年 龄 18～37 岁 ， 平 均

(24.6±6.2)岁；妊娠时间 44～58 天，平均(48.5±5.7)天。2

组患者年龄、孕周等基本临床资料比较，差异均无统计学意义

(P＞0.05)，具有可比性。
2 治疗方法

2.1 终止妊娠 所有患者均采用口服米非司酮联合米索前列

醇进行终止妊娠治疗。米非司酮(北京紫竹药业有限公司生

产)，每次 25 m g，每天 2 次，空腹或餐后 2 h 口服，连续给

药 3 天，服药后禁食 2 h。米索前列醇(北京紫竹药业有限公司

生产)，于第 3 天清晨 0.6 m g 空腹顿服，服药后卧床休息，并

观察有无孕囊排出及出血情况。
2.2 对照组 于出血后按常规给予抗生素进行治疗，具体药

物及给药方式均按常规进行，治疗无效者行清宫术。
2.3 观察组 于出血后使用益母草颗粒(广西灵峰药业有限公

司生产)进行治疗，每次 15 g，每天 2 次，早晚开水冲服，疗

程为 7~21 天。
3 观察项目与统计学方法

3.1 观察项目 ①观察比较 2 组临床疗效。②安全性观察：

以并发症及不良反应的发生情况作为药物安全性的评价指标，

分别统计并发症发生率和不良反应发生率。③治疗依从率：以

调查问卷的形式对治疗依从性进行统计，分为完全依从、基本

依从、不依从。
3.2 统计学方法 采用 SP SS16.2 统计软件，计量资料以(x±s)
表示，组间比较采用 t 检验进行分析；计数资料以构成比表

示，采用 χ2 检验。
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［摘要］ 目的：观察益母草颗粒治疗药物终止妊娠后阴道出血的临床疗效。方法：将采用药物终止妊娠后阴道出血的患者 136
例随机分 2 组各 68 例，观察组予益母草颗粒治疗，对照组予常规抗生素治疗，治疗 3 周后对其临床疗效、并发症及治疗依从性等

进行观察比较。结果：痊愈率、总有效率观察组分别为 41.2%、95.6%，对照组分别为 36.8%、80.9%，2 组比较，差异均有统计

学意义 （P ＜ 0.05）。并发症发生率观察组为 10.3%，对照组为 11.8%，2 组比较，差异无统计学意义 （P > 0.05）。观察组无不良反

应出现，对照组不良反应率为 5.9%，2 组比较，差异有统计学意义 （P ＜ 0.05）。治疗依从率以观察组为 97.1%，对照组为 86.8%，

2 组比较，差异有统计学意义 （P ＜ 0.05）。结论：益母草颗粒用于药物终止妊娠后阴道出血的治疗，具有疗效显著，安全性高，

治疗依从性较好的优点。
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4 疗效标准与治疗结果

4.1 疗效标准 痊愈：治疗 7 天内出血症状消失，B 超显示

宫腔内无任何残留物；显效：治疗 7～14 天，出血症状消失，

B 超检查示宫内无残留物；有效：治疗 14～21 天，B 超显示

宫腔内无残留物，出血症状消失；无效：治疗 21 天后出血症

状未缓解或行清宫术止血者。
4.2 2 组临床疗效比较 见表 1。痊愈率、总有效率观察组分

别为 41.2% 、95.6% ，对照组分别为 36.8% 、80.9% ，2 组比

较，差异均有统计学意义(P＜0.05)。

表 1 2 组临床疗效比较 例

4.3 2 组 安 全 性 比 较 见 表 2。并 发 症 发 生 率 观 察 组 为

10.3% ，对照组为 11.8% ，2 组比较，差异无统计学意义(P >

0.05)。观察组无不良反应出现，对照组不良反应率为 5.9% ，

2 组比较，差异有统计学意义(P＜0.05)。

表 2 2 组安全性比较 例

4.4 2 组治疗依从性比较 见表 3。治疗依从率以观察组为

97.1% ，对照组为 86.8% ，2 组比较，差异有统计学意义(P＜

0.05)。

表 3 2 组治疗依从性比较 例

5 讨论

药物终止妊娠后阴道出血属于中医学产后恶露不尽的范

畴[2]。中医学认为，其发病是因冲任受损，余血不尽导致新血

不能归经，加之药物终止妊娠导致机体正气虚衰，外邪侵入，

进而引发子宫异常出血，表现为阴道长期大量出血[3]。因此，

该病属于标实本虚证，因气滞血瘀导致气机不畅，进而导致残

留组织无法排出。益母草颗粒主要由益母草组成。益母草味辛

苦、凉，功能活血化瘀、调经利水，临床常用于治疗血瘀所致

的月经不调，症见经水量少者。近年来，有研究证实，益母草

颗粒对药物终止妊娠后阴道出血具有一定的疗效[1]，但相关研

究较少，还有待临床研究的数据支持。本研究中，笔者应用益

母草颗粒用于药物终止妊娠后阴道出血的治疗，结果显示治疗

组在痊愈率及总有效率等比较中均具有显著优势，不良反应

少，依从性高。提示益母草颗粒用于药物终止妊娠后阴道出血

疗效显著，适于临床推广使用。
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