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[摘 要] 本文深入分析环孢素联合低分子肝素治疗原因不明复发性流产的临床可行性，重点考

察该治疗方案对妊娠结局的影响，以为临床决策提供科学依据。方法：选取本院收治的复发性

流产患者 60例，患者进行随机分组处理，对照组 30例应用低分子肝素钠治疗，观察组联合环

孢素治疗，对两组治疗效果进行统计分析。结果：观察组患者治疗后血清指标和临床症状改善

显著，治疗效果明显好于对照组，组间各项数据均存在统计差异（P<0.05）。结论：原因不明

的复发性流产患者，应用环孢素联合低分子肝素治疗能促进滋养细胞增殖生长，抑制凋亡，促

进孕囊着床及胎盘形成，诱导母胎免疫耐受，显著改善腹部疼痛等不适症状，进而获得预期的

治疗效果，最大程度提高患者的保胎率，该联合治疗模式值得在临床上应用推广。
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Abstract: This study conducts an in-depth analysis of the clinical feasibility of using cyclosporine
combined with low-molecular-weight heparin to treat unexplained recurrent miscarriage, focusing on
the impact of this treatment regimen on pregnancy outcomes to provide a scientific basis for clinical
decision-making. Methods: A total of 60 patients with recurrent miscarriage admitted to our hospital
were selected and randomly assigned to groups. In the control group (30 cases), patients were treated
with low-molecular-weight heparin sodium, while the observation group received combination
treatment with cyclosporine. The therapeutic effects of the two groups were statistically analyzed. Results:
After treatment, patients in the observation group showed significant improvement in serum markers and
clinical symptoms, with treatment effects notably better than those in the control group. There were
statistically significant differences between the groups in all measured data (P<0.05). Conclusion: For
patients with unexplained recurrent miscarriage, treatment with cyclosporine combined with
low-molecular-weight heparin can promote trophoblast proliferation and growth, inhibit apoptosis,
support embryo implantation and placental formation, and induce maternal-fetal immune tolerance. It
significantly alleviates discomfort symptoms such as abdominal pain, achieving the desired therapeutic
outcomes, maximizing the rate of pregnancy preservation, and suggesting that the combined treatment
approach is worthy of clinical promotion.
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引言

复发性流产通常指与同一性伴侣连续发生 2次或 2次以

上的，在妊娠 28周前的胎儿丢失，包括生化妊娠。复发性

流产还容易引起子宫内膜薄以及宫腔粘连等多种严重并发

症，威胁到产妇与胎儿的身心健康与安全[1-3]。复发性流产作

为一种复杂的女性妊娠期疾病，其病因比较复杂，常与下列

因素有关：遗传因素（夫妻染色体异常、胎儿染色体异常）、

解剖结构异常、内分泌因素、免疫因素、血栓前状态、感染

因素、男性因素等等。目前，复发性流产在临床治疗上尚无

金标准，主要是通过常规药物治疗的方式对患者的临床症状

进行改善，避免流产情况的发生。环孢素能通过抑制母体对

胚胎的免疫排斥反应，调节母胎免疫平衡，促进滋养层细胞
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的增殖、侵袭及迁移，改善胎盘功能。低分子肝素钠能够强

化滋养层细胞的分化，让其能够更好地参与到子宫孕囊、内

膜上皮细胞的植入以及粘附过程中，这样能够对患者的孕酮

水平起到良好的维护效果，从而降低流产风险，为胎儿的正

常发育奠定良好基础。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2025年 2月—2025年 6月期间在本院接受治疗的

复发性流产患者 60例作为研究对象，通过随机数字法进行

分组处理，对照组 30例患者平均年龄（32.05±4.15）岁，

平均自然流产（3.65±0.51）次，平均孕周（8.62±1.30）周。

观察组 30例患者平均年龄（32.15±4.08）岁，平均自然流

产（3.66±0.54）次，平均孕周（8.59±1.41）周。就两组患

者的一般资料进行对比分析，P>0.05有可比性。

1.2 方法

两组患者服用地屈孕酮片、叶酸等常规保胎治疗，并监

测血液指标，以便于调整药量。

其中对照组患者肌肉注射低分子肝素钠，（生产厂家：

齐鲁制药有限公司 批号：H20030429 规格：0.4ml:5000IU.）

每日 1次，每次剂量 4250-8500IU，连续治疗 2个月[4-6]。

观察组患者在对照组患者的基础上加用环孢素软胶囊，

（药品厂家：华北制药股份有限公司；批准文号：国药准字

H10960008；药品规格：50mg.）每天 3次，每次剂量 50mg，

连续治疗至妊娠 28周[7]。

1.3 观察标准

两组患者均在治疗前、后检测血清指标，评估临床症状

改善时间，并以此来判定治疗效果。

1.4 统计学方法

SPSS 25.0软件，以 n（%）描述，等级资料秩和检验，

组间比较χ2检验；（x¯±s）描述计量，独立样本 t检验组

间；以 P<0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 治疗前后血清指标

治疗后血清孕酮、雌二醇及β-人绒毛膜促性腺激素指标

水平较治疗前提升，观察组与对照组数据差异（P<0.05），

见表 1。

表 1 血清指标（x±s）

组别

（n=
30）

血清孕酮

（mmol/L）
雌二醇（pg/mL）

β-人绒毛膜促性腺激

素（U/L）

治疗

前
治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

对照

组

44.86
±

6.17

95.75
±

18.62

243.35
±

33.59

324.16
±

48.28

3438.35
±

402.32

10437.17
±1077.51

观察 45.37 119.75 246.11 379.22 3441.16 13851.69

组 ±

8.65
±

13.40
±

36.73
±

67.60
±

385.51
±1483.25

t 0.740 8.151 0.361 4.668 0.036 13.464

p 0.461 0.001 0.719 0.001 0.971 0.001

2.2 临床症状改善时间

观察组患者各项症状改善时间明显缩短，与对照组数据

差异有统计学意义（P<0.05），见表 2。

表 2 症状改善时间（x±s，天）

组别 例数
小腹坠痛

（天）

阴道出血

（天）

腰膝酸软

（天）

头晕耳鸣

（天）

对照

组
30 6.94±1.45 7.02±2.14 8.36±2.45 7.29±2.20

观察

组
30 3.85±1.10 2.97±0.83 5.34±1.18 3.99±1.06

t - 8.334 8.793 4.829 6.812
p - 0.001 0.001 0.001 0.001

2.3 治疗效果

观察组的妊娠结局比对照组明显改善，其治疗总有效率

也大幅提升，差异有统计学意义（P<0.05），见表 3。

表 3 治疗总有效率（%）

组别 例数 无效 显效 有效 有效率

对照

组
30 5（16.66） 13（43.33） 12（40.00） 25（83.33）

观察

组
30 2（6.67） 9（30.00） 19（63.33） 28（93.33）

t - - - - 6.812
p - - - - 0.001

3 讨论

复发性流产也称习惯性流产，是女性在怀孕早期经常出

现的一种产科疾病。因机体血液处于高凝状态，进而引发胎

盘血液、营养成分灌注不良，最终出现流产情况发生[8-10]。

复发性流产的产生原因比较复杂，遗传、感染、子宫结构变

化、年龄等都可能导致此类疾病的发生。

目前，临床多使用低分子肝素进行治疗，其是抗凝药物，

可改善微循环、抑制补体活性，阻断血小板的粘附与聚集，

并促进胎儿发育。环孢素也称环孢素 A，是一种大环内酯类

免疫抑制剂，具有较强的抑制免疫排斥，在母胎界面调节

Th1/Th2细胞因子的平衡和有利于 Th2型偏移，在较低剂量

下还具备促进滋养细胞生物学功能的作用[11-13]。文中观察组

患者在常规治疗的基础上，联合使用环孢素与低分子肝素，

治疗效果明显好于对照组（P<0.05）。分析原因在于，患者

用药后免疫细胞、绒毛膜促性腺激素水平有很大的改善，增

强滋养细胞的增殖、运动，抑制滋养细胞的凋亡，很大程度

地提升临床妊娠率。

综上所述，原因不明复发性流产运用环孢素联合低分子

肝素治疗，可刺激绒毛滋养细胞的生长，加强其侵袭力，促

进机体免疫平衡和妊娠维持，对于提升临床疗效和提高临床

妊娠率有积极作用。
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