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麦角新碱联合缩宫素治疗临产后剖宫产产后出血的临床观察
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摘= =要：目的= =探讨麦角新碱联合缩宫素对临产后剖宫产术产后出血的治疗效果。方法= =回顾性地对临产后剖宫产术产后出

血的产妇进行对照研究。将 PMM例有产后出血倾向的产妇分为对照组和观察组，对照组（NMM例）常规给催产素，观察 N组
（NMM例）在催产素的基础上加用卡前列素氨丁三醇注射液，观察 O组（NMM例）在催产素的基础上加用麦角新碱。记录胎儿

娩出后 MKR、N、O、OQ= Ü出血量、血压、心率的变化及药物不良反应。结果= =治疗后，观察 N、O组产妇产后 N、O、OQ= Ü出
血量均少与对照组，差异均有统计学意义（m＜MKMR）；观察 O组产妇产后 N、O、OQ= Ü出血量明显少于观察 N组，差异均有

统计学意义（m＜MKMR）。对照组和观察 N、O组产后出血发生率分别为 NVB和 SB、OB，观察 N、O组明显低于对照组，差异

有统计学意义（m＜MKMR）；观察 O组明显低于观察 N组，差异有统计学意义（m＜MKMR）。观察 O组不良反应发生率明显低于

观察 N组，差异有统计学意义（m＜MKMR）。结论= =麦角新碱联合缩宫素对临产后剖宫产术产后出血有显著效果。=
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孕产妇死亡率（jjo）是国际上衡量一个国家

及地区发展的重要指标。tel 显示全球范围内每

年约 ROV= MMM 名孕产妇在妊娠期或围产期死亡xNz。

绝大多数产后出血所导致的孕产妇死亡是可避免

的，其中 TMB～UMB是由子宫收缩乏力引起的，其

关键在于早期诊断和正确处理。部分孕妇临产后阴
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道试产失败，宫口开大后子宫下段延展至 T～NM=
cm，质地明显变软，剖宫产术后子宫收缩乏力发生

率增高，产后出血的发生率也相应上升。术中及术

后针对子宫收缩乏力现有多种处理方法，本研究通

过临床观察珠海市妇幼保健院 OMNS 年 T 月—OMNT
年 T月临产后剖宫产术产后出血病例进行回顾性分

析，探讨麦角新碱的有效性及安全性。

N= =对象和方法=
NKN= =研究对象=

选择 OMNS年 T月—OMNT年 T月在珠海市妇幼

保健院住院分娩的孕妇 PMM例，均为宫口开大 N=cm
及 N= cm 以上后行剖宫产术，孕妇均为孕足月（PT
周以上）。排除胎儿娩出后为 Q= kg以上，排除严重

肝、肾功能不全及各种急慢性感染性疾病，妊娠期

无并发症如妊娠期高血压、妊娠期糖尿病、妊娠期

甲状腺功能异常等病史。分 P 组，对照组、观察 N
组和观察 O组，各组产妇年龄、孕次、孕周、新生

儿体质量、高危因素等比较差异无统计学意义，见

表 N。本研究获得珠海市妇幼保健院伦理委员会同

意和受试者知情同意。

NKO= =给药方法=
对照组于胎儿娩出后即予 RB葡萄糖液 RMM=mi

加缩宫素注射液（南京新百药业有限公司，N=mi׃NM=
r，批号 ePOMOROUN）OM=r静脉滴注，观察 N组除

上述用药外同时宫体注射卡前列素氨丁三醇注射液

（美国法玛西亚普强制药公司，N=mi׃ORM=μg，批号

OMNSMPUU）ORM= μg；观察 O组在对照组用药基础上

同时肌注马来酸麦角新碱注射液（成都倍特药业有

限公司，N=mi׃MKO=mg，批号 NSMPMP）MKO=mg，观察

组可重复使用药物。

NKP= =观察指标=
产后出血发生率；产后 MKR、N、O、OQ=Ü出血量；

用卡前列素氨丁三醇及麦角新碱后平均出血量。

NKPKN= =产后出血的评定标准= =胎儿娩出后OQ=Ü内失

血量超过 N=MMM=mixOz。=
NKPKO= =产后出血测量方法= =容积法：吸净羊水并记

录羊水量，在术毕将负压瓶内液体总量除去羊水量，

然后加上敷料质量（称重法）为其失血量。面积法：

是将血液浸湿敷料的面积按 NM= cm×NM= cm相当于

NM= mi。称重法：分娩后敷料质量−分娩前敷料质= =
量＝失血量（血液密度为 NKMR=kgLi）。=
NKQ= =统计学处理=

应用 pmppNTKM软件对数据进行统计学处理，计

量资料以 –x s表示，组间比较采用 t检验和 χO检验。=
O= =结果=
OKN= =出血防治效果=

表 O数据显示，观察 N、O组与对照组产后 MKR=Ü
出血量差异无统计学意义；观察 N、O组产后 N、O、
OQ= Ü 出血量均明显少于对照组，差异有统计学意义

（m＜MKMR）；观察 O组产后 N、O、OQ=Ü出血量明显少

于观察 N组，差异有统计学意义（m＜MKMR）。对照组

产后出血发生率为 NVB，观察 N组为 SB，观察 O组
为 OMB，观察 N、O组明显低于对照组，观察 N组明

显低于观察 O组，差异均有统计学意义（m＜MKMR）。=

表 N= =研究对象基本信息资料比较=
qable=N= = Comparison=on=basic=information=of=research=objects=

组别 nL例= 年龄L岁= 孕次 孕周 新生儿体质量Lg=
对照 NMM= OR–R= P–O= PV–O= PQMM–OOM=
观察 N= NMM= OS–R= Q–N= PU–N= PQTM–OQM=
观察 O= NMM= OR–S= Q–N= PU–N= POQM–OTM=

表 O= =观察组与对照组产后出血量、产后出血发生率的比较=
qable=O= = Comparison=on=amount=of=postpartum=hemorrhage=and=incidence=of=postpartum=hemorrhage=between=observation=

group=and=control=group=

组别 nL例=
产后出血 产后出血量Lmi=

nL例= 发生率LB= PM=mán= N=Ü= O=Ü= OQ=Ü=
对照 NMM= NV= NV= PNM–SUKR= QUS–SMKS= STM–RVKQ= VNM–SPKN=
观察N= NMM= S= SG= PMM–QUKQ= QMN–SOKPG= ROM–QTKRG= TMQ–ROKTG=
观察O= NMM= O= OG@= OSM–TTKO= PNO–RUKNG@= QMR–QUKRG@= RPP–SMKUG@=

与对照组比较：Gm＜MKMR；与观察 N组比较：@m＜MKMR=
Gm Y=MKMR=vs=coníroä=grouéX=@m Y=MKMR=vs=observ~íáon=groué=O=
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OKO= =不良反应=
观察 N组 NMM例患者中 OS例出现不良反应，其

中 OR例出现腹泻，Q例恶心、呕吐，O例颜面潮红，

N 例下肢水肿，未予特殊治疗均自行缓解。观察 O
组 NMM例患者中 NM例出现不良反应，其中 S例出现

血压升高，血压波动在 NQO～NRULVM～NMM=mmeg（N=
mmeg＝MKNPP=km~），N例出现胸闷，N例下肢水肿，

未予特殊治疗均自行缓解。观察 O组不良反应发生

率明显低于观察 N组，差异有统计学意义（m＜MKMR）。=
P= =讨论=

产后出血定义为指胎儿娩出后 OQ=Ü内，剖宫产

分娩者出血量≥N= MMM=mixOz。我国产后出血占产科

出血死亡的 UTKUB，产后出血是目前我国孕产妇死

亡的首位原因。常见的产后出血原因：子宫收缩乏

力、凝血功能障碍、胎盘因素（胎盘植入）、软产道

撕伤等。绝大多数产后出血所导致的孕产妇死亡是

可避免的，其关键在于早期诊断和正确处理。当孕

妇存在产后出血倾向时如能有效地采取预防措施，

对减少产后出血可起到事半功倍的效果。防治产后

出血一直常用缩宫素，缩宫素肌内注射后 P～R=mán
起效，作用持续 PM～SM=mán，静脉用缩宫素立即起

效半衰期为 R～NO=mán。缩宫素存在受体饱和现象，

OQ=Ü内应控制在 SM=fr以内，副作用主要在心血管

系统及水钠储溜等xPz。目前使用广泛的还有卡前列

素氨丁三醇注射液，使用后 P=mán起效，PM=mán达
高峰，可维持 O=Ü，OQ=Ü内控制在 O=mg以内，作用

位置为全子宫，副反应主要为胃肠道反应xQJRz。=
子宫颈是由结缔组织及少量肌肉纤维构成，血

供丰富，主要来自子宫动脉。临产后宫颈结缔组织

逐渐分解，弹力纤维增粗，血管和腺体增多，临产

后剖宫产患者由于宫颈肌肉纤维较少，收缩较慢，

子宫下段收缩乏力及血供丰富容易引起产后出

血xSJTz。目前推出的麦角新碱，高度提纯后筛除麦角

隐亭，对心血管影响较小，可用于血压升高的产

妇xUz，使用后 PM=s～O=mán起效，持续 N～P=Ü，必要

时可立即重复使用，不能超过 R次，靶向性收缩子

宫平滑肌，作用位置为全子宫，对宫颈有很强的收

缩作用，可有效防治因子宫下段收缩乏力引起的产

后出血。

本组结果显示观察 N、O组产后 N、O、OQ= Ü出

血量均明显少于对照组，差异有统计学意义（m＜
MKMR）；观察 O组产后 N、O、OQ=Ü出血量明显少于观

察 N 组，差异有统计学意义（m＜MKMR）。对照组产

后出血发生率为 NVB，观察 N组为 SB，观察 O组
为 OMB，观察 N、O 组明显低于对照组，观察 N 组
明显低于观察 O 组，差异均有统计学意义（m＜
MKMR）。结果提示产后使用欣母沛及麦角新碱后出血

量明显减少，可应用于产后子宫收缩乏力患者，麦

角新碱因对宫颈有很强收缩作用，针对临产后剖宫

产患者可有效防止子宫下段收缩乏力引起的产后出

血，观察 N 组中 OS 例出现胃肠道反应；观察 O 组
NM例出现血压升高，未予特殊治疗均自行缓解。患

者使用欣母沛后胃肠道反应大，引起腹泻后患者活

动不便，给护理工作带来很大难度，麦角新碱使用

后部分患者出现血压升高，血压波动在 NQO～
NRULVM～NMM=mmeg，监测血压过程中无特殊不适，

能自行缓解。综上所述，麦角新碱联合缩宫素对产

后出血有显著效果，可广泛应用于临产后剖宫产术

宫缩乏力引起的产后出血。
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