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米非司酮终止“早早孕”40例的效果分析

Analysis of the therapeutic efficacy of mifepristone for termination of early pregnancy

in 40 cases

程　湘 ,王　欣 ,王　智 ,钟序素 ,林桂兰　　(第三军医大学新桥医院妇产科 , 重庆 400037)

　　米非司酮联合米索前列醇用于终止早孕 ,是较好的药物流

产方法 ,但这一配伍方案使用的前提 , 是 B 超能够确定宫腔内

孕囊。如何有效的处理 B 超能够确定宫腔内孕囊或者异位妊

娠包块之前的更早期的妊娠 ,是值得临床探讨的课题。我们对

这部分患者 ,采用米非司酮进行催经止孕 , 收到了较好的效果。

1　资料与方法

　　入选病例:育龄妇女 , 有停经史 , 尿 HCG 阳性 , 阴道 B 超宫

内宫外均未见妊娠物 ,我们称之为早早孕。选自愿用米非司酮

终止早早孕的健康妇女 40 例 , 均为在本院门诊就诊患者。 无

米非司酮使用禁忌及严重心肺肝肾疾病史。 无宫内节育器。

停经30～ 63 d , 尿酶联法 HCG定性为阳性 , 阴道 B 超见宫内膜

增厚 ,宫内宫外均未见妊娠物。

　　服药方法:口服米非司酮 25 mg , 2 次/d ,共 3 d。于饭前或

饭后 2 h服用 。总量 150 mg。门诊随访 1个月。

　　疗效判断:有效:服药期间出现阴道流血 ,服药完后出现阴

道流血量基本同往常月经量 , 1 周内干净。无效:服药完后没有

出现似月经量的阴道流血 , B 超检查宫内外有妊娠物 , 需要进

一步处理。血HCG 测定:服药当天抽血查 HCG , 每 1 周后复

查 ,至降为正常。

　　统计学方法:计量资料用 x±s表示 , 采用SPSS10.0 软件进

行数据库分析。组间比较用 t检验。

2　结果

　　有效率:40 例早早孕妇女 , 用药后 39 例有效 , 有效率
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97.5%。 1例用药无效 , 患者为停经 34 d , 服药期间出现少量阴

道流血 , 服药完后未出现阴道流血量基本同往常月经量的表

现。3 周后来复查 ,为宫内双胎妊娠 ,行吸宫术终止妊娠。

　　阴道流血情况:有效者服药后第 2 ～ 3 天开始出血 ,持续 4

～ 5 d后干净。 1 周后复查 ,已经有过流血量基本似往常月经量

的情况 ,已经干净或者基本干净。

　　血 HCG 测定:服药前血 HCG 值为 115.94 ～ 5 314.22

(1 734.55±148.74)mIV/ml。服药后 1 周 , 血 HCG 值为 3.12 ～

1 341.56(763.82±51.67)mIV/ml ,服药后 2 周 ,血 HCG值为 1.20

～ 568.35(249.23 ±32.11)mIV/ml , 服药后 3 周 , 血 HCG 值为

1.45～ 4.26(2.69±0.16)mIV/ml。统计学检验 ,服药后 1 周的血

HCG值低于服药前(P<0.05),服药后 2 周的血 HCG 值低于服

药后 1 周(P<0.05), 服药后 3 周的血 HCG 值低于服药后 2 周

(P<0.05),差异均显著。

　　药物不良反应:1 例服药后恶心明显 ,改为饭后 30 min 服药

好转。其他 39例无明显不良反应。

3　讨论

　　米非司酮为孕激素受体拮抗剂 ,进入体内可与孕激素受体

结合 ,具有诱发月经 、抑制排卵 、抗着床等作用。 米非司酮还能

够增加妊娠子宫对外源性前列腺素的敏感性 ,因而用米非司酮

配伍米索前列醇是较为理想的终止早孕的药物流产方法[ 1] 。

在终止中孕的研究中也有较好的效果[ 2] 。 但这一配伍方案使

用的前提 ,是 B 超能够确定宫腔内孕囊。随着血 、尿 HCG测定

的普及 ,敏感性提高 , 能够及早发现有妊娠 , 但妊娠部位的确定

时间相对延迟 ,部分早孕患者 , 尤其是异位妊娠患者 , 等到确诊

时已经丧失了最佳的治疗时间 ,因此如何更早期有效的处理妊

娠 ,是值得探讨的课题。
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