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Abstract

Objective: To compare the use of laminaria tents with misoprostol for
cervical ripening prior to first trimester surgical abortion.

Method: In a prospective, open-label, randomized trial, 70 women
were assigned to have either insertion of a 3 mm intracervical

laminaria tent or vaginal misoprostol 200 �g on the day prior to
suction dilatation and curettage (D&C). Cervical dilatation and
operating time were measured at the time of D&C; the surgeon
subjectively rated the ease of dilatation. The women were
interviewed just prior to the D&C with regard to pain, vaginal
bleeding, and dilator preference.

Results: Laminaria produced significantly (P < 0.001) greater
pre-abortion dilatation of the cervix (34.8 Pratt ± 6.2) than did
misoprostol (28.4 Pratt ± 5.8). There was no demonstrable
difference in ease of dilatation or operating time. Women
randomized to use of laminaria reported significantly more pain on
insertion than did those who received misoprostol (P < 0.001).
Conversely, misoprostol was associated with more vaginal
bleeding (P < 0.01). Pain following insertion was similar in each
group. Two patients aborted completely after misoprostol alone.
Overall, the stated patient preference for cervical dilator was more
likely to be misoprostol (P < 0.01).

Conclusions: Laminaria tents are more effective cervical dilators
than vaginal misoprostol when inserted the day prior to suction
D&C. Vaginal misoprostol insertion is more comfortable, although it
is associated with an increased risk of vaginal bleeding and may
abort the pregnancy. Patient preference favours misoprostol. In
patient-centred care, both laminaria and misoprostol are suitable
options for cervical preparation prior to suction D&C.

Résumé

Objectif : Comparer l’utilisation de laminaires à celle du misoprostol
pour la maturation du col avant l’exécution d’un avortement
chirurgical au cours du premier trimestre.

Méthode : Dans le cadre d’un essai randomisé prospectif ouvert,
70 femmes ont été réparties, au hasard, en deux
groupes (« insertion d’un laminaire intracervical de 3 mm » ou

« administration de 200 �g de misoprostol par voie vaginale ») au
cours de la journée précédant l’exécution d’une intervention
d’aspiration dilatation-curetage (DC). La dilatation cervicale et la
durée d’intervention ont été mesurées au moment de la DC; le
chirurgien s’est prêté à une évaluation subjective de la facilité de
procéder à la dilatation. Une entrevue portant sur la douleur, les
saignements vaginaux et le dilatateur privilégié a été effectuée
auprès de ces femmes, tout juste avant la DC.

Résultats : Le recours aux laminaires a entraîné une dilatation
cervicale pré-avortement considérablement (P < 0,001) supérieure
(34,8 Pratt ± 6,2) à celle qu’a entraînée le recours au misoprostol
(28,4 Pratt ± 5,8). Aucune différence n’a pu être démontrée en
matière de facilité de procéder à la dilatation ou de délai
d’intervention. Les femmes du groupe « insertion d’un laminaire
intracervical de 3 mm » ont signalé des douleurs (au moment de
l’insertion) considérablement supérieures à celles qu’ont signalées
les femmes qui se sont vu administrer du misoprostol (P < 0,001).
Par contre, le misoprostol a été associé à des saignements
vaginaux accrus (P < 0,01). Les douleurs connues à la suite de
l’insertion / administration ont été semblables dans les deux
groupes. Deux des participantes ont connu un avortement complet
à la suite de la seule administration de misoprostol. Globalement,
les participantes ont signalé une préférence pour le misoprostol
(P < 0,01) à titre de dilatateur cervical.

Conclusions : Lorsqu’ils sont insérés le jour précédant l’intervention
d’aspiration DC, les laminaires s’avèrent être des dilatateurs
cervicaux plus efficaces que le misoprostol administré par voie
vaginale. L’administration de misoprostol par voie vaginale est plus
confortable, bien qu’elle soit associée à une augmentation du
risque de connaître des saignements vaginaux et qu’elle puisse
entraîner l’avortement par elle-même. Les patientes privilégient le
misoprostol. Dans le cadre des soins centrés sur les patientes, les
laminaires et le misoprostol constituent tous deux des options
convenables pour la maturation du col avant une intervention
d’aspiration DC.

J Obstet Gynaecol Can 2005;27(1):38–42

42 � JANUARY JOGC JANVIER 2005

WOMEN’S HEALTH

Key Words: Laminaria, misoprostol, abortion, cervical dilatation,
cervical ripening

Competing interests: None declared.

Received on September 1, 2004

Accepted on November 12, 2004



<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /FRA <>
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308000200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e30593002537052376642306e753b8cea3092670059279650306b4fdd306430533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e30593002>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
    /ENU <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


