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上环治疗人工流产后反复流产的临床疗效 

李色叶 

临汾先平妇产医院  山西临汾 

【摘要】目的 分析探讨上环治疗人工流产后反复流产的临床疗效。方法：选取我院 2019 年-2021 年接

收治疗人工流产后反复流产患者 100 例为观察对象，随机将其分为观察组与对照组，其中对照组采用其余

避孕方式避孕，观察组采用上环治疗避孕，将两组治疗后患者避孕率、不良反应发生情况进行统计。结果

观察组避孕期间怀孕率低于对照组，不良反应发生率低于对照组，数据比较差异明显，（P＜0.05）。结论

上环治疗人工流产后反复流产临床疗效明显，能有效提高患者避孕率，利于以后妊娠，并能降低妊娠过程

中流产、宫腔粘连等风险。 
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Clinical effect of the upper ring in the treatment of recurrent abortion after induced abortion 

Seye Li 

Linfen Xianping Maternity Hospital Shanxi 

【Abstract】Objective To analyze and discuss the clinical effect of the treatment of recurrent abortion after 
artificial abortion. Methods 100 cases of patients with recurrent abortion after receiving treatment of induced 
abortion in our hospital from 2019 to 2021 were selected as observation objects and randomly divided into 
observation group and control group. The control group was treated with other contraceptive methods, and the 
observation group was treated with superior ring therapy. The contraceptive rate and adverse reactions of patients in 
the two groups after treatment were statistically analyzed. Results The pregnancy rate and the incidence of adverse 
reactions in the observation group were lower than those in the control group (P < 0.05). Conclusion The treatment 
of recurrent abortion after induced abortion has obvious clinical efficacy, can effectively improve the contraceptive 
rate of patients, conducive to future pregnancy, and can reduce the risk of abortion, intrauterine adhesion during 
pregnancy. 
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近年来国内外人工流产的数量越来越高，尤其

是年轻女性的人工流产和多次流产数量显著增加，

在进行人工流产后，子宫内膜可能会变薄，次数越

多，对子宫内膜的损害越大，变薄的可能性就越大。

当再次怀孕时，很容易发生流产，胎盘植入、粘连，

导致难产和胎盘滞留。可见，手术的实施会对女性

身体造成极大的伤害[1-2]。目前我国处于生育年龄阶

段的妇女，一生中反复流产的概率已达到 16%，且

发生过一次自然流产患者出现再次习惯性流产概率

为 26%[3-4]。避免反复流产发生，需要提高避孕效率，

上环是一种避孕措施，在我国育龄妇女中很常见，

“环”也被称作为宫内节育器，它的避孕原理主要

是局部组织对异物组织反应而影响受精卵着床。避

免重复流产对子宫造成的损害。放入宫腔内的环放

置时间约十年左右。上环治疗操作难度相对较小，

但将环放入子宫腔后，需要一定适应过程以避免排

斥反应[6]。本次研究为了分析探讨上环治疗人工流

产后反复流产的效果，具体报告如下。 
1 资料及方法 
1.1 一般资料 
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本次研究选取我院 2019 年-2021 年接收上环治

疗人工流产后反复流产患者 100 例为观察对象，入

选标准：①未避孕守护的反复流产；②无药物及金

属过敏史，均为自愿接受治疗，家属知情，并与我

院签署知情同意书。通过随机数字抽取法将病例分

为观察组与对照组，其中对照组 50 例，患者的年龄

在 21 岁~39 岁之间，平均年龄（28.89±5.34）岁，

自然流产次数为 2-5 次，平均流产次数为 2.5 次；观

察组 50 例，患者的年龄在 20 岁~40 岁之间，平均

年龄（29.64±4.63）岁，自然流产次数为 2-6 次，

平均流产次数为 2.5 次，两组基本资料差异较小（P
＞0.05），有可比性。 

（1）对照组 
对照组采用其他避孕方式，如避孕药物避孕，

给药忧思悦（屈螺酮炔雌醇片，批准文号：国药准

字 H20140972，生产厂家：Bayer Weimar GmbH und 
Co. KG 德国），第一个周期，从月经周期的第 1 天

开始（第 1 天指的是月经的第 1 天），每日服用 1
片浅粉红色药片，连续服用 24 天，随后在第 25~28
天每日服用 1 片白色无活性片。 

（2）观察组 
观察组进行上环治疗，应在月经干净后 3-7 日

内上环，在此期间子宫内膜非常薄，正处于增殖期。

上环造成的损坏可以在短时间内修复。在放置宫内

节育器后，这个阶段的上环可以帮助稳定环，不容

易脱落。术后休息 3 天，1 周内忌重体力劳动，两

周内忌性交及盆浴，并保持会阴清洁。 
1.2 观察指标 
①避孕成功率进行比较；2、不良反应发生情况

进行比较，常见不良反应主要为：盆腔感染、白带

异常、月经异常、腰酸困、腰腹疼痛等。 
1.3 统计学方法 
用 SPSS 20.0 软件对所统计的研究数据进行处

理和分析，计量资料用均数±标准差（ ±s）表达，

采用 t 检验，计数资料用率（%）表达，采用χ2检验。

如果 P<0.05，则说明差异有统计学有意义。 
2 结果 
2.1 避孕成功率比较 
观察组 50 例患者避孕期间，怀孕 1 例，避孕成

功率为 98.0%；对照组 50 例患者避孕期间，怀孕 7
例，避孕成功率为 86.0%，观察组避孕期间怀孕率

低于对照组，数据比较差异明显，（P＜0.05）。 
2.2 治疗效果比较 
观察组避孕治疗效果高于对照组，数据比较差

异明显，（P＜0.05），见表 1。 
表 1 临床治疗效果比较（n，%） 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率 

观察组 50 30 18 2 96.0 

对照组 50 15 27 8 84.0 

χ2 -- -- -- -- 4.0000 

P -- -- -- -- 0.0455 

2.3 不良反应比较 
观察组 50 例患者中，出现盆腔感染 0 例，白带

异常 1 例，月经异常 1 例，痛经 1 例，腰腹疼痛 1
例，总发生率为 8.0%；对照组 50 例患者中，出现

盆腔感染 2 例，白带异常 3 例，月经异常 5 例，痛

经 4 例，腰腹疼痛 5 例，总发生率为 38.0%，观察

组不良反应发生率低于对照组，数据比较差异明显，

（P＜0.05）。 
3 讨论 
人工流产后反复流产发生主要是因为术中会对

子宫内膜进行损伤，它不能在短时间内完全修复，

子宫颈粘液栓塞会在手术期间被清除，导致细菌很

容易进入子宫腔，引起子宫内膜炎和宫颈炎等炎症
[7]。更严重的是，如果反复人工流产，子宫内膜基

底层将反复受损，功能层无法再次生长，虽然卵巢

功能完好，每个月都有排卵计划，由于子宫内膜的

功能层脱落后无法再生，发生闭经，或终身不孕[8-9]。 
在现代临床实践中，避孕的方法较多，常见方

法为避孕套避孕、避孕药服用、上环治疗与输卵管

结扎等。“上环”是中国育龄妇女最常用的长期避

孕措施，“环”的学名是宫内节育器，被放置在育

龄妇女的子宫腔内，通过机械刺激和化学物质的干

扰达到流产和避孕的目的，不抑制排卵，也不影响

女性内分泌系统，能够避免一般药物避孕的不良影

响[10]。常见的环种类有如下几种：①带铜的宫形环，

放置时间在五到十年，避孕效果较好，发生脱落率

较低；带铜的 T 形环，其放置时间五年左右，避孕

效果较好，给女性带来的副作用较小；母体乐环，

适用于哺乳期妇女，因为对子宫的刺激较小，佩戴

方便；吉妮环，是一种无支架固定的环，适用于子

宫颈口松弛、反复脱落的女性放置；O 型、宫型的
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金属环，这种环可以放置十年以上，如果没有副作

用，可以放到绝经后再取出；曼月乐环，是一种释

放含有少量孕酮效果的环，还能够使卵巢内膜处于

持续休眠状态，可用于哺乳期，主要作用是抑制子

宫内膜生长减少月经量，或者是导致月经不来潮，

减少阴道流血，避免贫血的发生，还能够缓解痛经，

但是不影响卵巢的功能。还能够抑制卵巢囊肿的增

长和子宫腺肌症的发展。女性上环的最佳时间应在

月经干净后 3-7 天内，子宫内膜较薄，处于增殖阶

段，上环造成的轻微损坏可以快速修复，且子宫口

紧，放置后不易脱落。上环完成后的定期随访有助

于确保宫内节育器的效果，最初可术后 1 个月进行

定期随访，后续 3 个月、半年随访一次，之后 1 年

一次，根据医嘱而定。通常一枚环可以在体内放置

十年左右，但将异物放入子宫腔是一种小手术，身

体需要一个过程来适应。上环治疗实施需要注意以

下几点：①为避免感染，上环前不宜夫妻同房，若

上环前意外怀孕和流产，可以在人工流产后立即进

行上环，人流手术和上环都一次性实施，在方便女

性的同时，也减轻了患者的心理负担；药流后是恢

复两次月经可上环。②上环手术完成后，术后休息

3 天，1 周内忌重体力劳动；术后 2 周内避免房事和

坐浴，保持清洁；③定期复查对于确保宫内节育器

的效果非常重要，出现异常需立即就医。本次研究

报告中对 50 例上环治疗患者（观察组）与 50 例药

物避孕患者（对照组）治疗情况进行比较，结果显

示为：观察组避孕期间怀孕率低于对照组，不良反

应发生率低于对照组，数据比较差异明显，（P 均

＜0.05）。说明上环治疗对人工流产后复发性流产

患者疗效显著，安全性高，对患者身体损伤小，具

有重要的应用价值。 
综上所述，上环治疗人工流产后反复流产临床

疗效明显，能提高患者避孕成功率，改善习惯性流

产现象，值得推广与应用于临床治疗中。 
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