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引言



子宫内膜癌发病率上升01

子宫内膜癌是女性常见的恶性肿瘤之一，近年来发病率呈上升趋势，年

轻化趋势明显。

孕激素治疗备受关注02

孕激素治疗作为子宫内膜癌的保守治疗手段，具有保留生育功能和卵巢

功能的优势，逐渐成为研究热点。

Mete分析的必要性03

目前关于年轻早期子宫内膜癌患者孕激素治疗的研究结果存在争议，通

过Mete分析可以系统评价孕激素治疗的疗效和安全性，为患者和医生

提供更为可靠的依据。

研究背景和意义



国外研究现状

国外学者在孕激素治疗子宫内膜癌方面进行了大量研究，涉及不同药物、剂量和治疗方案

等，但结果存在异质性。

国内研究现状

国内关于孕激素治疗子宫内膜癌的研究相对较少，且多为单中心、小样本研究，缺乏大样

本、多中心的临床试验。

发展趋势

随着子宫内膜癌发病率的上升和年轻患者对生育功能保留的需求增加，孕激素治疗的研究

和应用将越来越受到重视。未来研究将更加注重孕激素治疗的个体化方案、长期疗效和安

全性等方面。

国内外研究现状及发展趋势



评价孕激素治疗疗效

通过Mete分析评价年轻早期子宫内膜癌患者孕激素治疗的疗效，包括肿瘤缓解率、生存率等。

探讨孕激素治疗安全性

分析孕激素治疗过程中的不良反应和并发症，评估其安全性。

提供临床决策依据

为医生制定年轻早期子宫内膜癌患者的治疗方案提供科学依据，促进孕激素治疗的规范化和个体化应用。

同时，为患者提供更为全面、准确的治疗信息，帮助其做出合理的治疗选择。

研究目的和意义
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材料与方法



年轻早期子宫内膜癌患者
年龄≤40岁，经组织学确诊为子宫内膜癌，且处于早期阶段（FIGO分期Ⅰ-Ⅱ

期）的患者。

孕激素治疗
患者接受孕激素治疗作为主要治疗手段，包括口服、阴道给药等途径，治疗时

间至少3个月。

研究对象



研究方法

从纳入的文献中提取相关数据，包括患者基本信息、治疗方式、治疗效果、不良反应等

。

数据提取

通过PubMed、Cochrane Library、EMBASE等数据库检索相关文献，同时手动检索

相关会议论文和灰色文献。

文献检索

制定明确的纳入与排除标准，确保研究对象的同质性。纳入标准包括年龄、组织学类型

、分期、治疗方式等；排除标准包括合并其他恶性肿瘤、严重内科疾病等。

纳入与排除标准



提取的数据来源于纳入的文献，包括随机对照试验（RCTs）和观察性研究（如队列研究、病例对照研究等）。

数据来源

对提取的数据进行清洗、整理和分析。采用合适的统计方法对数据进行描述和比较，如均数、标准差、频数、百

分比等。对于RCTs，采用meta分析方法对治疗效果进行定量合并分析；对于观察性研究，采用描述性分析和亚

组分析等方法对数据进行处理。

数据处理

数据来源和处理



03

结果与分析
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