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摘  要 

复发性流产(recurrent spontaneous abortion, RSA)是生殖育龄期女性的常见疾病，现代医学认为血栓

前状态(prethrombotic state, PTS)所致复发性流产是研究热点。西医治疗大多以抗凝及免疫治疗为基本

治法，但不良反应和风险较大。文献显示中医药治疗副作用相对较小，而疗效较为显著，易被患者接受。

本文对早期复发性流产血栓前状态诊治的中西医研究进展进行概述。 
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Abstract 
Recurrent spontaneous abortion (RSA) is a common disease in women of reproductive age. Modern 
medicine believes that recurrent spontaneous abortion (PTS) caused by prethrombotic state (PTS) is a 
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research hotspot. Western medicine treatment is mostly based on anticoagulation and immunothera-
py, but adverse reactions and the risk are greater. The literature shows that the side effects of tradi-
tional Chinese medicine treatment are relatively small, and the curative effect is more obvious, and it is 
easy to be accepted by patients. This article summarizes the research progress of Chinese and Western 
medicine in the diagnosis and treatment of prethrombotic state in early recurrent miscarriage. 
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1. RSA 和 PTS 的概念 

复发性流产(recurrent spontaneous abortion, RSA)是指育龄妇女与同一性伴侣连续发生 2 次及以上在

妊娠 20 周前、胎儿(体重 ≤ 0.5 kg)丢失者，每次胎儿丢失多发生于同一妊娠月份，具有“应期而下”的

特点，是临床上较常见的妊娠并发症，约占育龄妇女的 1%~5% [1]。其随着流产次数的增加，复发风险

逐渐增加，是妇科的顽症之一。 
血栓前状态(Prethrombotic State, PTS)，又称为易栓症，是指多种因素引起的凝血、抗凝、纤溶系统

功能失调使得机体持续的高凝状态而致血栓形成倾向[2]，可表现为凝血功能异常亢进、血小板聚集异常、

纤溶功能降低、血流异常改变等，主要由遗传性或获得性因素引起。有研究表明不良妊娠结局的患者中，

有近 55%~62%的患者表现出血液流变学、纤溶系统等方面的异常。 

2. RSA 的病因 

复发性流产病因复杂，较常见的有生殖道解剖异常、生殖道感染、染色体异常、内分泌因素、免疫

相关因素、血栓前状态等，此外尚有一半左右原因不明，其中血栓前状态(Prethrombotic state, PTS)在早期

复发性流产中起着重要作用。研究发现获得性或遗传性血栓前状态(PTS)与病理性妊娠丢失直接相关，二

者相互关系已成为研究热点[3]。 
适当的胎盘血管灌注是妊娠过程的顺利进行与结束重要条件。PTS 患者血液处于高凝状态，这种状

态虽然不一定发生血栓性疾病，但常导致凝血–纤溶平衡发生偏移，使凝血功能相对増强，引起胎盘小

血栓的形成、绒毛梗死及脱膜血管纤维素样坏死，导致胎盘灌注量的下降，影响胚胎、胎儿与母体间的

物质交换，増加反复自然流产病理妊娠的危险性[4]。若发生在妊娠晚期，导致胎盘血管系统的异常，如

血栓形成或梗死发生均可导致胎盘功能不全，可造成各种妊娠病理，如：反复流产、早产、死胎和死产、

妊娠期高血压疾病、妊娠期糖尿病、胎儿生长受限等，严重者可导致孕产妇和围产儿的死亡。有研究显

示[5]，孕前有静脉血栓栓塞症病史的妇女发生不良妊娠结局的风险明显升高，推测可能是胎盘血管微血

栓形成所引起。另有研究显示[6]，血液高凝状态可能导致子宫胎盘部位血流状态改变，局部组织易形成

微血栓，引起胚胎缺血缺氧，最终导致胚胎发育不良或流产。 

3. 中医对 RSA 的认识 

历代医家认为本病病因分为母体和胎元两类因素，母体因素多为肾虚、气血虚弱、血热、血瘀及情志异

常导致冲任失调，胎失所固，且多责于肾[7]。胎元因素多因父母一方或双方之精气不足，导致“胎病”而使
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“胎不牢”，故而殒堕。肾气虚弱，则冲任不固，胎失所系，故屡孕屡堕；气血虚弱，则胎失所养，气血是

养育胎儿的物质基础，血虚则胎失濡养，致屡孕屡堕。血热化火，热扰冲任，迫血不循常道而妄行，致阴道

出血，扰动胎元，致屡孕屡堕。若母体胞宫素有癒血，滞留于内，或跌扑损伤，或阴虚血热煎熬津液，或阳

损其生气者，此外如跌仆、饮食之类，皆能伤其气脉[8]。王清任在《医林改错》中提出：“常有连伤数胎者，

不知子宫内，先有血占其地，血不能入胎胞，从旁流而下，故先见血。血既不入胎胞，胎无血养，故小产”。 

4. 西医治疗 

对于血栓前状态导致的复发性流产，目前主要采用低分子肝素(Low molecular weight heparin, LMWH)
单独应用或联合阿司匹林同时应用。普通肝素经酶或化学聚解产生低分子肝素，其较普通肝素生物利用

率高，产生的副作用更小[9]。其对血栓前状态的作用机制为抗凝作用，可以改善母体血液的高凝状态，

降低血液粘稠度及血管阻力，増加胎盘血供，改善子宫内环境，从而提供有利于胚胎生长发育的宫腔内

环境。同时，低分子肝素还具有抗炎、抗补体效应、调节免疫等作用，因其不通过胎盘屏障，对胎儿无

致畴作用，应用安全[10]。 
阿司匹林是花生四烯酸代谢产物环氧酶抑制剂，能抑制前列腺素合成酶中的环氧合酶，从而抑制前

列腺素(PG)及血栓素 A2 的合成，阻止血小板在血管内发生聚集，从而减少血管内血栓的形成，増加胎盘

血供，有利于胚胎在宫腔内的生长发育。同时，阿司匹林具有抑制前列腺素合成的作用，可使子宫平滑

肌松弛，抑制其痉挛性收缩。临床应用小剂量阿司匹林，在体内代谢水解后可产生水杨酸和醋酸，具有

抑制流产的保胎作用。Kozere [11]在其系统评价中提出孕早期使用小剂量的阿司匹林对胎儿是安全的，

不会增加胎儿出血事件及畸形风险。随着复发性流产发病率的提高，人们对其致病原因有了更加深入的

研究。血栓前状态是导致复发性流产的重要原因。 
有研究在阿司匹林联合低分子肝素钙治疗血栓前状态致早期习惯性流产的临床疗效研究中得出结论，

阿司匹林和低分子肝素钙的结合使用，能够改善人体血液粘稠度，并且有效减少流产发生率。另有研究

表明，D-二聚体水平升高是导致流产的一个重要因素，祝丽琼等[12]报道，产妇流产次数的增加，会使得

血液中 D-二聚体水平升高，监测血浆 D-二聚体水平并进行针对性的抗凝治疗可增加妊娠成功率。崔文华

等[13]研究表明 LMWH 可使妊娠晚期患者 FIB、D-二聚体水平降低，减少产后出血发生率，预防难治性

产后出血发生。薛红艳[14]等在小剂量低分子肝素钙用于不明原因复发性流产的研究中，选取无血栓病史

的孕妇，预防性给予小剂量 LMWH 4100 IU，2 次/日，结果显示 LMWH 在应用中的不良反应发生率低，

使用过程安全。因此，对复发性流产血栓前状态的治疗发挥重要作用。但是，低分子肝素临床应用中可

能出现过敏反应(如局部皮肤瘙痒、肿胀)、出血、血小板减少、骨密度降低、肝功能异常等不良反应，因

此，临床使用前应对药物剂量、给药途径、安全性等作出合理评估。 

5. 中医治疗 

复发性流产属中医学“滑胎病”范畴，具有反复发作、胚胎应期而下的特点[15]。清代傅山在《傅青

主女科·妊娠少腹痛》一篇中云“补后天之脾，正所以补先天之肾也；补先后二天之脾与肾，正所以固

胞胎之气与血。”并创制了脾肾双补的安奠二天汤(人参、熟地黄、白术、山药、山英肉、杜仲、枸杞子、

扁豆)，以补肾健脾，养血安胎。并在“妊娠多怒堕胎”中针对“肝火大动”而致堕胎者，治以利气泄火

汤(人参、白术、甘草、熟地黄、当归、白芍、芡实、黄芩)，平其肝中之火，利其腰脐之气，使气生夫血

而血清其火。清代张锡纯在《医学衷中参西录·论治妇人流产》一篇中，提出寿胎丸主治“妊娠期腰酸

腿软，小腹下坠，头晕耳鸣，或阴道流血，势欲小产者。”处方为桑寄生、杜仲、续断、阿胶，以温补

肾阳，固冲安胎，用以治疗命火虚衰，胞宫虚寒，冲任失于温煦之滑胎，后为保胎的基础方药。清代王

https://doi.org/10.12677/md.2021.114024


苏丹 等 
 

 

DOI: 10.12677/md.2021.114024 150 医学诊断 
 

清任在《医林改错》中针对瘀血结于下焦导致滑胎，以少腹逐瘀汤(小茴香、干姜、延胡索、没药、川芎、

赤芍、五灵脂、蒲黄、当归)治疗。根据《内经·调经论》“寒则泣不能流，湿则消而去之”的理论，在

活血化瘀的同时加入温阳之品，以温阳散寒化瘀，标本兼治。 
有现代中医研究采用丹参注射液联合寿胎丸治疗复发性流产，其中寿胎丸为中医经典补肾保胎方，由

菟丝子、续断、桑寄生、阿胶组成，而丹参注射液是由中药丹参提取的注射用针剂，具有活血化瘀功效。

两者合用，可共奏补肾活血之功。现代药理研究证实[16]，补肾中药可以促进内源性雌孕激素产生，稳定

子宫内环境，调节滋养细胞的增殖和人绒毛膜促性腺激素(HCG)的分泌。又有研究表明，活血化瘀中药可

降低血液黏稠度，抑制血小板凝聚，增加子宫和胎盘血流量，改善妊娠期血瘀状态，促进蜕膜发育[17]。 

6. 结语 

复发性流产是生殖育龄期女性的常见疾病，现代医学认为血栓前状态所致复发性流产是研究热点。

西医治疗大多以抗凝及免疫治疗为基本治法，但不良反应和风险较大，且存在未知风险。中医认为该病

以“肾虚血瘀”为主要病机，辨证施治以活血化瘀、补肾健脾疏肝为主，副作用相对较小。中西医联合

治疗血栓前状态所致复发性流产已经更多应用于临床，疗效较为显著，易被患者接受。 
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