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中国产妇产后出血急救适宜技术有效性的系统评价

刘亚兰 蒋袢 汪洋 刘帅斌余小兰 邱菊 邱景富 尹岭

孕产妇病死率的高低是衡量一个国家或地区医疗保健

水平和经济发展的重要标志。产后出血发病急、发病率高

(约为5％～10％)、病情重，是孕产妇死亡的主要原因，

而大多数是因无法获得急救医疗丧失了生命。2012年“十

二五”时期卫生事业发展指标提出2015年将其降至22／10

万⋯。按照保基本、强基层的要求，应当为产妇产后出血

提供安全、有效、价廉的急救适宜技术。

在医疗领域，适宜技术是指费用较为低廉、群众在经

济上能够承受，医药卫生人员容易掌握和应用的技术，而

有效性是改善患者健康状况的效力和效能‘21。国内对孕产

妇的研究侧重于分析死亡原因及临床技术的实施，随着适

宜技术推广应用的进展，有哪些产妇产后出血急救适宜技

术，其疗效如何，目前未见相关文献研究进行总结分析报

道，因此有必要全面收集相关文献进行系统的总结，为医

疗工作者提供事实依据。

1资料与方法

1．1 纳入与排除标准

纳入标准：①研究主题为明确描述适宜技术有效且涉

DOI：10．3760／ema．j．issn．1671-0282．2015．05．023

基金项目：国家科技支撑计划(2012BAJl8800)

作者单位：400016 重庆，重庆医科大学公共卫生与管理学

院(刘亚兰、蒋袜、汪洋、余小兰、邱菊、邱景富)；重庆医科大

学附属第二医院(刘帅斌)；解放军总医院(尹岭)

通信作者：蒋祚，Email：jiangyilaoshi@163．eom；汪洋，

Email：wangyan98289@163．tom

及产后出血急救的文献。②研究对象为产妇或孕产妇产后

出血。③研究类型为试验性和观察性研究。④文种只限

中文。

排除标准：①排除仅提到适宜技术有效、产妇产后出

血、急救任意一项或两项的文献。②排除系统评价或综述、

新闻报道、文献目录、会议、评论、通知、讲座和重复报

道的文献等。系统评价不直接排除，初筛时提取相关参考

文献并作为查找文献是否遗漏的依据。

1．2文献检索

本研究采用主题词、摘要、题名或关键词相结合的方

式检索中国生物医学、中国期刊全文、维普中文科技期刊、

万方四大中文数据库，时限均为建库至2013年12月。检

索式为(适宜技术OR适宜卫生技术)AND(孕产妇OR

产妇)，检索文献导入Excel软件进行管理和查重。

1．3文献筛选

两名研究人员在统一的表格独自根据文题和摘要进行

筛选，初筛保留的以及无法确定的全文复筛后交叉核对，

如有分歧经讨论或参考第三方意见达成一致。

1．4资料提取

两名研究人员独自提取纳入文献的信息，包括：①基

本信息如文题、作者、发表时间、地区和文献来源；②研

究对象、样本量；③研究设计类型、分析方法；④产后出

血急救适宜技术的具体内容；⑤干预措施、结局指标及结

果。最后核对并讨论达成一致后录入。
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1．5质量评价

随机对照试验采用Jadad量表评分标准评价其方法学

质量，评价内容包括随机序列的产生方法、盲法、退出和

失访共3个方面。回顾性队列研究则采用Newcastle．Ottawa

Scale(NOS)，具体包括对象选择、可比性、结局。由两位

评价者独立进行，讨论解决分歧之处。

1．6分析方法

纳入文献多为描述性研究且结局指标差异较大，故采

用定性方法进行系统地归纳和总结。首先描述和分析纳入

文献的基本特征情况及方法学质量评价；紧接着对不同病

因的产后出血具体急救技术进行归纳和总结；然后描述相

关技术的实施及有效性。

2 结果

2．1 文献筛选结果

初检共获730条记录，其中有1篇从系统评价中筛选

出来。按照纳入排除标准，初筛后获得87篇，逐篇阅读全

文最终纳入4篇文献：蛐1。文献筛选流程及结果见图1。

图1 文献筛选流程及结果

2．2纳入文献的描述

纳人的4篇文献显示，2006年开始有相关报道，研究

地区主要在广东省。涉及到剖宫产及顺产产妇，包括1个

前瞻性队列研究口。和随机对照研究【6J、2个回顾性研

究_4。J；多采用定量的分析方法；样本量从20例到76．93

万例不等。见表1。

2．3纳入研究的方法学质量评价

3项研究"刮在对象选择上均具有代表性和暴露的确

认，但均未严格控制混杂因素；其中1项研究H1未进行足

够或者恰当的随访，结果见表2。随机对照试验~61的Jadad

评分为1分，未详细说明随机分组序列的产生方法，未说

明失访与退出及采用盲法的情况，分配隐藏不清楚。

表1 纳入文献的基本特征

纳入研究 研究地点 研究对象 萎霎 萎蠢 冀翥于
黄越华等2006 E3]广西南宁 孕产妇 定量队列研究76．93万

艾仕英等2007 E4]广东中山 剖宫产产妇 定量回顾性分析 79

管延萍等2009 E5]广东珠海前置胎盘剖宫产产妇定性回顾性分析 20

李小平等20lo【6 J广东广州 宫缩乏力顺产妇 定量 随机对照 j。．

注：T为试验组或者病例组；C为对照组

表2纳入研究的方法学质量评价

注：①暴露组代表性；②非暴露组的选择；③暴露确认；④证

实研究开始时结局没有发生；⑤队列在研究设计或分析中的可比

性；⑥结局测量；⑦足够随访时间；⑧恰当随访

2．4产后出血具体急救适宜技术的描述

纳入文献涉及的疾患有：前置胎盘剖宫术中宫颈段顽

固性出血、宫缩乏力性产后出血及其他产后出血。适宜技

术有：①容积法+面积法计算产后出血量、适时按摩子宫、

徒手剥离胎盘等。②宫腔填纱、血管结扎等，主要控制剖

宫术中宫缩乏力、胎盘剥离面严重出血。③宫颈段剖开浆

肌层和肌层“十”字交叉重叠缝合止血，采用宫颈下段剖

开，若再次妊娠可出现子宫破裂等，必须避孕3年以上，

应在结扎子宫动脉、纱条填塞无效下实施。④宫颈钳夹术

能在第三产程及时加强宫缩，避免宫腔积血。见表3。

表3纳入文献产妇产后出血具体急救适宜技术

纳入研究 疾病名称 急救技术

黄越华等2006[3j 产后出血

艾仕英等200714] 产后出m

管延萍等z00。[s，茎三蔷薏喜需

孙糊㈣㈨篱

容积法+面积法计算产后出血量；第三

产程超过30 rain必须徒于剥离胎盘

宫腔填纱；血管结扎；子宫切除；动脉

栓塞

宫颈段剖开直视下采用3-0可吸收缝线

行浆肌层和肌层“十”字交叉重叠缝

合止血

宫颈钳夹术：4把钳在中间和两侧分别

钳夹前后唇

2．5 产后出血急救适宜技术的实施和有效性情况

纳入的文献采用出血量、病死率等指标分析报道研究

结果，其中，1项研究¨o采用了前后对照，1项Mo设立了

实验对照。见表4。

李小平等、6 J将顺产妇作为研究对象，比较了钳夹术和

欣母沛对官缩乏力性产后出血的急救效果，结果显示第三
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产程至产后2 h，产后2 h及24 h出血均数差异无统计学意

义(P>0．05)，说明了钳夹术与欣母沛同样能有效加强

宫缩治疗难治性产后出血，重要的是该技术更为简单、实

用、经济。管延萍等。5]发现20例出血量在3 000～4 000
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mL宫颈段顽固性出血的剖宫产初产妇实施浆肌层和肌层交

叉重叠缝合后止血并术后恢复良好。此外，艾仕英等㈨的

研究显示在其他方法无效的情况下，子宫切除术是挽救产

妇生命及降低孕产妇病死率最为有效的措施。

表4纳入文献产妇产后出血急救适宜技术的实施和有效性

注：T为试验组或者病例组；C为对照组

3讨论

目前，国内研究者对产后出血适宜技术的关注并不高，

其他地区开展的研究较为罕见；样本量较小，采用定性的

分析方法无法直接评价确切的急救效果。2010年李小平

等¨一首次采用随机对照实验并用统计学方法进行论证，这

给以后开展此领域的研究提供了参考依据。另外，产后出

血的病因众多，仅管延萍等怕J和李小平等拍1分别就宫缩乏

力和前置胎盘这两个确切病因进行了有针对性的研究，而

软产道裂伤、凝血功能异常等尚未涉及。更重要的是，单

一从出血差异、病死率降低及百分率来说明效果，统计学

处理时未给出具体的统计值且很少直接采用有效率指标，

结果的论证强度较低，这不利于全面系统的评价和分析。

适宜技术的有效性评估应采用设计严谨的对照试验并

结合定性的研究方法，在医疗领域使用最广的是疗效指标

(有效率)。此外，健康相关牛存质量等指标也是产妇特别

关注的问题。因此，联合疗效指标与生存质量指标探索简

便、有效、易于推广的产妇产后出血急救适宜技术的高质

量研究有待加强。

本研究严格按照系统评价的方法全面收索及筛选文献，

能够保证研究的质量。但评价结果显示质量普遍不高，研

究设计不严谨，无法保证结果的可靠性和实用性等。

综上，目前国内对产妇产后出血急救适宜技术有效性

的研究有限，存在质量不高且对照试验少、有效性指标单

一等方面的局限。建议应进一步结合定性和定量的方法开

展设计严谨、联合疗效指标和生存质量指标及涉及多种病

因的高质量研究。总之，基层医疗工作者掌握和应用安全、

有效、价廉的产后出血急救适宜技术对降低孕产妇病死率

有重要的医学和社会意义。
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