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步驟 1：研究探討的問題為何？ 

研究族群/
問題

(Population/Problem) 

介入措施 
(Intervention) 

比較 
(Comparison)  

結果 
(Outcomes) 

陰道分娩的

產婦 

  

(Group 1) 

 = Oxytocin  

    10 iu im 

 

(Group2) 

=Uterine massage 

(Group3) 

=Uterine massage 

  +oxytocin  

    10 iu im 

  

(Group2 vs.Group3) 

 

(Group2 vs.Group1) 

 

(Group3 vs.Group1) 

 

 

 Primary outcomes 

(1)30分鐘內出血量>300ml 

(2)新生兒娩出後胎盤娩出>30分 

 Secondary outcome 

(1)出血量(>500ml/1000ml) 

(2)胎盤娩出>60分 

(3)額外使用宮縮劑 

(4)血色素(<8/10g/dl) 

(5)輸血 

(6)人工移除胎盤 
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招募(Recruitment)－受試者是否具有代表性？  

最好的狀況是？(可以在哪裡找到這些資訊)  

我們是否知道病人

族群為何(收案場

所、納入／排除條

件)？在理想情況

下，納入本研究之

受試者應具有連續

性(有時為隨機取

樣)，了解符合收

案條件的對象且簽

署同意書。  

*A randomized controlled trial conducted  in  

 Egypt and South Africa between  September  

 2006 and February 2009. (the Department of Obstetrics  

 and Gynecology,  Women‘s  Health Center. 

*Ethical approval for the study was obtained from the  

  Ethics Committee. 

*Pregnant women who were expected to give  birth  

 normally were given information about the study and  

 invited to participate.  

*Those who agreed gave written informed consent. 

*Exclusion criteria were medical complications such  

 as hypertension and diabetes, previous cesarean  

 delivery, and an abdominal wall that was not thin  

 enough to alloweasy palpation of the uterus after  

 delivery. 
評讀結果： 是 否 不清楚 
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分派(Allocation)－分派方式是否隨機且具隱匿性？  

最好的狀況是？(可以在哪裡找到這些資訊)  

最理想的方式是以中央電

腦進行隨機分配此方式常

用於中心試驗，而較小的

試驗可由獨立人員(如：

醫院藥師)「監督」隨機

分配的過程 

*If labor progressed to spontaneous  

 vaginal delivery, the women were  

 allocated to 1 of 3 groups by selecting  

 the next number in a computer- 

 generated random number sequence. 

*the allocated group was noted inside  

 opaque sealed envelopes. 

評讀結果： 是 否 不清楚 
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評讀結果： 是 否 不清楚 

…每個組別，在研究開始時的情況是否相同？  

最好的狀況是？(可以在哪裡找到這些資訊)  

P=0.04 



8 

維持(Maintenance)－各組是否給予相同的治療 

最好的狀況是？(可以在哪裡找到這些資訊)  

各研究組別之間，除了對病人的介入之外，其餘的治療應完全相同(即為了執行
本研究所增加的治療、檢驗或評估應相同)  

評讀結果： 是 否 不清楚 
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…是否有足夠的追蹤(Follow up)  

最好的狀況是？ 評讀結果： 是 否 不清楚 
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評估(Measurement)－ 
受試者與評估者是否對治療方式及(或)評估目的維持盲法(Blind)  

最好的狀況是？(可以在哪裡找到這些資訊)  

在客觀結果(如：死亡)方面，盲法的重要性較低，但在主觀結果(如：

症狀或功能)方面，評估者維持盲法非常重要 

評讀結果：是 否 不清楚 
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N.S. 

Sig. 

N.S. 
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 The incidence of blood loss of 300 mL or more 

within 30 minutes of delivery was significantly 

higher in the massage group than in the 

massage plus oxytocin (RR 1.88; 95% CI, 1.29–

2.74 in Assiut, and RR 1.3; 95% CI, 1.00–1.68 in 

SA) and the oxytocin only group (RR 1.7; 95% 

CI, 1.11–2.61 in Assiut, and RR 2.24; 95% CI, 

1.54–3.27 in SA). 
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