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!!!摘要"!目的!观察穴位注射缩宫素预防产后出血的效果% 方法!选择 "#(0 年 " 月至 "#"# 年 (# 月于

贵港市中医医院分娩且存在子宫收缩乏力高危因素的孕妇 (%# 例$采用随机数字表法分为观察组和对照组$

每组 '% 例% 在分娩的第三产程$观察组于合谷穴予缩宫素注射 % 7&对照组予肌肉注射缩宫素 "# 7% 比较两组

产后出血量'血红蛋白'红细胞计数水平$以及子宫收缩乏力和产后出血发生率% 结果!观察组产后 " 8'"/ 8

的出血量均少于对照组$差异有统计学意义"!9#:#%#% 观察组产后 "/ 8 的血红蛋白'红细胞计数高于对照

组$差异有统计学意义"!9#:#%#% 观察组子宫收缩乏力和宫缩乏力性产后出血的发生率均低于对照组$差

异有统计学意义"(":##; <="%:&&;$%:&&; <=($:##;&!9#:#%#% 结论!采用合谷穴注射缩宫素可以有

效增强产妇产后宫缩力度$可有效预防宫缩乏力性产后出血的发生%

!!!关键词"!缩宫素&!穴位注射&!宫缩乏力&!产后出血
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6HH8,OG48$(,*9#!PDG8KDAHGA ,DA J-JINLHGOD,DIQ6+GD Q-I8 8-O8 H-=R J,5I6H=6JKIGH-DG-DGHI-,Q86O,<GF-HI8 -D SK-O,DO

T6=L-I,.6JEH,A-I-6D,.U8-DG=GVGA-5-DGJH6+WGFHK,HN"#(0 I6P5I6FGH"#"# QGHG=G.G5IGA ,DA A-<-AGA -DI6,D 6F=GH<,*

I-6D OH6KL ,DA ,56DIH6.OH6KL FNH,DA6+DK+FGHI,F.G+GI86A$ Q-I8 '% 5,=G=-D G,58 OH6KL4XD I8GI8-HA =I,OG6J.,F6H$

I8G6F=GH<,I-6D OH6KL Q,=-DCG5IGA Q-I8 % 76J6MNI65-D ,ITGOK L6-DI$ ,DA I8G56DIH6.OH6KL Q,=O-<GD -DIH,+K=5K.,H

-DCG5I-6D 6J"# 76J6MNI65-D4E8G<6.K+G6JL6=IL,HIK+8G+6HH8,OG$ I8G.G<G.=6J8G+6O.6F-D ,DA HGA F.66A 5G..56KDI$

,DA I8G-D5-AGD5GH,IG=6JKIGH-DG-DGHI-,,DA L6=IL,HIK+8G+6HH8,OGQGHG56+L,HGA FGIQGGD I8GIQ6OH6KL=4:$#/;(#!

E8GF.GGA-DO<6.K+G-D I8G6F=GH<,I-6D OH6KL Q,=.G==I8,D I8,I-D I8G56DIH6.OH6KL " 86KH=,DA "/ 86KH=,JIGHAG.-<GHN$

,DA I8GA-JJGHGD5GQ,==I,I-=I-5,..N=-OD-J-5,DI"!9#:#%#4E8G.G<G.=6J8G+6O.6F-D ,DA HGA F.66A 5G..56KDI-D I8G6F=GH<,*

I-6D OH6KL QGHG8-O8GHI8,D I86=G-D I8G56DIH6.OH6KL "/ 86KH=,JIGHAG.-<GHN$ ,DA I8GA-JJGHGD5G=QGHG=I,I-=I-5,..N=-O*

D-J-5,DI"!9#:#%#4E8G-D5-AGD5GH,IG=6JKIGH-DG-DGHI-,,DA L6=IL,HIK+8G+6HH8,OG5,K=GA FNKIGH-DG-DGHI-,-D I8G

6F=GH<,I-6D OH6KL QGHG.6QGHI8,D I86=G-D I8G56DIH6.OH6KL$ ,DA I8GA-JJGHGD5G=QGHG=I,I-=I-5,..N=-OD-J-5,DI"(":##; <=
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!!(=$3 >*%9#)!PMNI65-D&!?5KL6-DI-DCG5I-6D&!7IGH-DG-DGHI-,&!Y6=IL,HIK+8G+6HH8,OG

!!在产科并发症中$产后出血是比较常见的类型$

即产妇分娩后 "/ 8 出血量 Z%## +.$而大部分产后

出血都发生在产后 " 8内% 由于该病发病突然且发

展迅速$如果未能及时采取有效的治疗措施$很容易

引起更严重的并发症$威胁产妇生命安全((*")

% 宫缩

乏力是导致产后出血的最主要的原因$占产后出血发

*&%'*
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生原因的 '#; [1#;

(&)

% 因此$控制和预防子宫收

缩乏力对降低产后出血相关病死率尤为关键$预防

性地使用缩宫素$能减少 /#;的产后出血(/)

% 临床

上常通过肌注或静脉滴注缩宫素来预防和治疗宫缩

乏力性产后出血% 我国中医技术博大精深$传统的

针刺穴位是止血'麻醉'催产和催乳常用的治疗手段%

穴位注射疗法$又称水针疗法$是一种以中西医理论

为指导$依据穴位作用和药物性能$在穴位内注入药

物以防治疾病的方法(%)

% 有研究表明$将药物注射

于穴位可发挥穴道刺激'药物治疗的作用$起到疏通

经络'调理脏腑气血之功效($)

% 本研究采用缩宫素

穴位注射的方法预防产后出血$取得了满意的疗效$

现报道如下%

?6对象与方法

?@?6研究对象!选择"#(0年"月至"#"#年(#月于

我院住院分娩且存在子宫收缩乏力高危因素"包括羊

水过多'胎儿偏大'产程延长等#的孕妇 (%# 例$采用

随机数字表法分为观察组和对照组$每组 '% 例% 两

组基线资料比较差异无统计学意义"!Z#:#%#$具有

可比性% 见表 (% 本研究获医院伦理委员会批准$所

有患者知情同意参与%

表 (!两组基线资料比较!

!

C\8"

组!别 例数 年龄"岁# 孕周"周# 孕次"次# 流产次数 第三产程"+-D# 体质量指数"ROB+

"

#

观察组 '% "$:$' \&:'& &1:## \(:'# ":#' \#:11 (:$' \#:'# (1:0$ \":(1 "$:"% \(:10

对照组 '% "':/1 \&:0# &1:&" \(:$0 ":#& \#:11 (:'( \#:'1 (0:%% \":/& "$:"& \":#(

3 @ (:&#% (:(%' #:"'1 #:&"0 (:%%' #:#1/

! @ #:(0/ #:"/0 #:'1( #:'/& #:("( #:0&&

?@A6纳入与排除标准!纳入标准!"(#妊娠 &$ [/"周$

临产后出现产程延长&""#未合并胎盘早剥'软产道损

伤等其他产后出血高危风险因素&"&#顺利阴道分娩&

"/#单胎妊娠&"%#既往体健% 排除标准!"(#合并精

神疾病&""#心'肝'肾功能异常者&"&#合并子宫肌瘤&

"/#既往行子宫肌瘤剔除手术&"%#凝血功能异常%

?@B6预防方法6"(#观察组在第三产程使用( +.无

菌注射器抽取缩宫素注射液"上海禾丰制药有限公

司$国药准字T&(#"#1%##% 7$刺入左侧或右侧合谷

穴 (:# [(:% 5+$上下提插$询问产妇感觉$直至其感

到手局部有酸'胀'麻感觉$得气后再穴位推注缩宫

素% ""#对照组在第三产程予肌肉注射缩宫素 "# 7%

在治疗期间$医护人员密切观察产妇的血压'心率情

况$以及宫缩和阴道流血情况% 若出血量较大$生命

体征不稳定$立即采取进一步治疗%

?@C6观察指标6"(#产后 " 8'"/ 8的出血量% 采用

容积法和称重法记录产妇产后 " 8'"/ 8内出血量$接

产时胎儿娩出后等待羊水流尽$将用于收集血液的聚

血盘置于产妇臀下$" 8后取出$采用量杯对聚血盘内

的血液进行测量(')

% 采用称重法计算浸血纱所含的

出血量% 敷料含血量"+.# ](产后敷料重量"O# @产

前敷料重量"O#) (̂:#%% 产后" 8阴道出血量"+.# ]

聚血盘内的出血量"+.# _敷料含血量"+.#% 产后

" ["/ 8 产妇着纸尿裤或卫生巾$由病房护士对纸

尿裤或卫生巾进行称重$出血量"+.# ](使用后的

纸尿裤或卫生巾的重量"O# @使用前的纸尿裤或卫

生巾的重量"O#) (̂:#%

(1)

% ""#血红蛋白量及红细

胞计数% 于产前'产后 "/ 8 采用迈瑞 Ù$### 型全

自动血液分析仪进行检测% "&#产后子宫收缩乏力

情况以及宫缩乏力性产后出血发生率% 子宫收缩情

况评定!胎盘娩出后$检查腹部子宫收缩呈球形'质

硬'轮廓清楚'按压子宫阴道流血少$为子宫收缩良好&

反之$子宫质地柔软'轮廓不清或触不到宫底'按压

子宫阴道流血多$为子宫收缩乏力% 宫缩乏力性产后

出血指胎儿娩出 "/ 8内由于宫缩乏力引起的'失血量

超过 %## +.的出血%

?@D6统计学方法6应用 aYaa($:# 统计软件进行数

据分析% 计量资料以均数 \标准差"

!

C\8#表示$组

间比较采用成组3检验% 计数资料以例数"百分率#

((";#)表示$组间比较采用
!

" 检验% !9#:#% 为差

异有统计学意义%

A6结果

A@?6两组产后出血量比较!观察组产后 " 8'"/ 8的

出血量均少于对照组$差异有统计学意义"!9#:#%#%

见表 "%

表 "!两组产后出血量比较#!

!

C\8"$+.%

组!别 例数 产后 " 8 产后 "/ 8

观察组 '% ($#:%& \"&:(0 &'#:1# \'(:$/!

对照组 '% (0':1' \"/:/# /%':## \(($:/1

3 @ 0:$#$ %:/$#

! @ #:### #:###

*/%'*
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A@A6两组产前及产后 "/ 8血红蛋白'红细胞计数水

平比较!两组产前血红蛋白'红细胞计数水平比较

差异无统计学意义"!Z#:#%#% 观察组产后 "/ 8的

血红蛋白'红细胞计数高于对照组$差异有统计学意

义"!9#:#%#% 见表 &%

表 &!两组产前及产后 "/ 8血红蛋白&红细胞

! !计数水平比较!

!

C\8"

组!别 例数
血红蛋白"OBe# 红细胞计数" f(#

("

Be#

产前 产后 "/ 8 产前 产后 "/ 8

观察组 '% ((":(( \((:'' (#&:/( \(&:&0 /:(1 \#:/% &:0/ \#:/&

对照组 '% (#1:1& \((:0" 0%:$( \(/:%1 /:"' \#:/$ &:'% \#:%(

3 @ (:$0$ &:/(" (:"0' ":/$0

! @ #:#0" #:##( #:(0' #:#(%

A@B6两组子宫收缩乏力和宫缩乏力性产后出血发生

率比较!观察组子宫收缩乏力和宫缩乏力性产后出

血的发生率均低于对照组$差异有统计学意义"!9

#:#%#% 见表 /%

表 /!两组子宫收缩乏力和宫缩乏力性

! !产后出血发生率比较#(!;"%

组!别 例数 子宫收缩乏力 宫缩乏力性产后出血

观察组 '% 0"(":### /"%:&&#

对照组 '% (0""%:&&# (""($:###

!

"

@ /:&0( /:/'1

! @ #:#&$ #:#&/

B6讨论

B@?6产后出血是产妇的严重并发症$是我国产妇死

亡的首要原因(0)

% 子宫收缩乏力是导致产后出血的

常见因素$而影响子宫收缩乏力因素较多$包括子宫

肌纤维过分伸展'子宫肌壁损伤'产程延长'子宫肌

肉发育不良'产妇精神过度紧张'妊娠合并贫血等%

目前$宫缩乏力性产后出血的主要处理方法包括药物

治疗'宫腔填纱'手术等% 其中药物治疗最为简单'有

效$适用于大多数患者% 缩宫素在临床分娩中应用广

泛$对改善子宫收缩乏力症状具有重要意义% 缩宫素

即人工合成催产素$是一种多肽类激素$其与机体内

相应的催产素受体结合$可增加子宫平滑肌纤维收缩

强度((#)

% 其在临床上的使用方法主要是通过肌肉注

射或静脉滴注((()

% 肌肉注射吸收良好$注射后 & [

% +-D即可生效$但作用维持时间较短""# [&# +-D#$

而大剂量应用还会引起血压下降$甚至水潴留((")

% 肌

注给药$因其半衰期短$药效持续效果不佳$预防迟发

性宫缩乏力产后出血效果不理想$若增加给药剂量则

会提高药物不良反应的发生风险$同样危及产妇的健

康和生命((&)

% 静脉滴注给药为持续给药$临床上常

于第三产程进行% 但有研究发现$缩宫素持续刺激

会造成缩宫素受体的脱敏反应$进而引起子宫收缩反

应性降低((/)

% 虽然肌注缩宫素也有预防产后出血的

作用$但本研究结果显示$与对照组相比$观察组产

后 " 8'"/ 8出血量更少$产后 "/ 8血红蛋白'红细胞

计数水平更高$子宫收缩乏力和宫缩乏力性产后出血

的发生率更低$提示穴位注射缩宫素在预防宫缩乏力

性产后出血的疗效优于肌注给药% 由于临床缺乏单

独合谷穴注射缩宫素适宜剂量的规范标准$本研究采

用胎儿娩出后即予产妇合谷穴注射缩宫素 % 7预防

产后出血$观察发现药物可于注射后 & [% +-D 起效$

约 &# +-D 达到峰值$并可持续保持子宫收缩 ( 8 以

上$有效减少产妇产后出血量% 可见穴位注射缩宫素

在预防宫缩乏力性产后出血方面的有效剂量小于临

床常用的肌肉注射及静脉滴注的剂量$减少了药物不

良反应发生的风险((%)

% 也有研究显示$穴位对药物

具有放大效应$即药量等同时经穴位注射给药$其药

效强于肌肉注射$穴位注射疗法可将针刺刺激与药物

药效相结合$从而发挥其双重效应(($)

%

B@A6在中医理论中$合谷穴是针灸催产的有效穴位$

合谷穴注射缩宫素$可有效提升产后子宫节律性收

缩$对减少子宫出血具有显著作用((')

% 在中医学上$

宫缩乏力性产后出血属于血虚气脱'瘀阻气闭两种证

型$前者多与禀赋不足'元气消耗'产时气力消耗过剧

有关&后者多由于产时或产后短期外感寒邪'脉道不

通以致血溢% 多数宫缩乏力性产后出血属于血虚气

脱((1)

% 机体经络与脏腑密切联系$相互协调'相互制

约% 合谷穴位是手阳明大肠经的原穴$针刺该穴可以

振奋精神$促进局部血液循环% 通过合谷穴注射缩宫

素既可以刺激该穴道$以达到舒筋通络'调理脏腑气

血$加强子宫收缩的作用$也有助于使缩宫素与子宫

肌层的缩宫素受体相结合$增强子宫肌细胞动作电位

降低幅度$加快宫缩频率$使子宫规律收缩$创面血窦

与血管迅速关闭$最终达到止血目的((0*"#)

%

综上所述$本研究利用经络与脏腑密切联系'相

互协调这一原理$通过合谷穴注射缩宫素$既刺激了

该穴道$调动脏腑气血作用以加强子宫收缩$再加上

缩宫素的药物作用$发挥腧穴'药物双重作用$对宫

缩乏力性产后出血有良好的预防和治疗效果$值得

临床推荐%

*%%'*
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?6病例介绍

患者$女$"# 岁$因反复手麻'四肢乏力 ' 年于

"#"(年 1月 "%日入院% 患者 '年前无明显诱因出现

左手麻木$于当地医院就诊$辅助检查提示低钾血症$

予补钾处理后症状好转% "#(1年 %月突然出现发热'

恶心呕吐$次日再次出现双手麻木$至医院查血钾明

显偏低$具体数值不详$予补钾处理后好转% "#"# 年

&月患者晕倒 (次$伴有意识不清$时间较短$由家属

送至医院查血钾 ":/ ++6.Be$经补钾治疗后$血钾恢

复至 &:(% ++6.Be% "#"(年&月始患者每月至医院监

测血钾$血钾波动在 &:( [&:" ++6.Be$平时富钾饮食$

间断予氯化钾 ( O$(次BA口服% "#"(年 1月 "/日至
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