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"摘要#

!

目的
!

探讨聚丙烯酰胺水凝胶"

*,^1

#隆乳术后取出路径及影响再次隆乳原因$方法
!

在彩超%

&.

的指导下!对
52

例
*,^1

隆乳术的患者分别采用经腋窝%乳晕%乳房皱襞下等切口清除!同时对
2#

例患者同期作

了硅凝胶假体隆乳!

!!

例患者在半年后作了硅凝胶假体隆乳$结果
!

-/

例患者术后自觉症状消失!彩超%

&.

检查

乳腺%胸大肌及其间隙未发现
*,^1

!

#-

例同期或延期隆乳的患者乳房形态满意!未出现术前的症状及心理问题$

结论
!

术前经彩超%

&.

检查了解
*,^1

的分布情况!根据分布情况采取适当的取出路径!胸大肌及其后间隙是否

完整影响再次隆乳$

"关键词#

!
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聚丙烯酰胺水凝胶$

*,^1

%隆胸术曾经以它的简单,不开

刀,创伤小而吸引了不少爱美女士#但在几年的临床应用中出

现了大量并发症#给患者的身心带来了严重的伤害#为此#中国

食品药品管理局$

(,+d

%于
2""0

年
-

月叫停了
*,^1

在医学

上用于软组织填充材料的应用)近几年许多医疗机构收治了

很多
*,^1

隆胸术后的并发症和要求取出
*,^1

的这类患

者#在取出
*,^1

和再次隆胸上产生了很多不同的治疗办法)

本文收集了
52

例
*,^1

隆胸术病例就此进行探讨)

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

本组
52

例#均为女性#年龄
!3

!

-#

岁#平均

#!

岁)行
*,^1

注射隆胸术到这次就诊的时间为
2

!

!"

年)

本次就诊要求手术的原因!$

!

%出现并发症
#3

例#占
/5X

)主

要表现为乳房不同程度的疼痛#乳房及其周围出现硬结#在乳

房下皱壁出现窦道#有分泌物流出#长期不愈)$

2

%无任何症状

仅因惧怕癌症
!#

例#占
25X

)

$4/

!

影像资料
!

本组有
-!

例同时作了乳腺彩超和
&.

#

/

例

仅作了
&.

#

-

例仅作了彩超)根据彩超和
&.

检查乳腺内

*,^1

分布情况从影像学角度分成以下几种类型!$

!

%局限性

肿块型#

*,^1

局限在乳腺或乳腺后间隙内($

2

%弥漫型#

*,^1

不均匀地分布在乳腺内及其皮下胸肌及其间隙($

#

%胸

肌型#

*,^1

分布在乳房后间隙及胸肌内)

$4'

!

术中所见
!

有
2"

例在皮下,乳腺小叶内,乳腺后间隙等

一个或多个层次有呈胶冻状的
*,^1

#周围有薄层软的囊壁#

呈分隔状并有不同程度的硬化组织(

!$

例在乳腺后间隙或在

乳腺组织内形成一个完整的囊腔#

*,^1

包裹在其内(

!-

例乳

腺小叶内,乳腺后间隙,胸大小肌及肌间隙,肋间肌内弥漫分布

着
*,^1

#肌肉呈鱼肉样改变)

$41

!

手术方法
!

$

!

%经乳房皱襞下抽吸术#共
#

例)经
&.

定

位后#对
*,^1

主要分布在乳腺后间隙的病例#在乳房皱襞下

的最低位作
!GF

大小的切口#用肿胀吸脂术的注水针刺入乳

腺后间隙#注入肿胀液$约
"45X

利多卡因生理盐水#

!"""FQ

中加入肾上腺素
!F

H

%#待乳房明显肿胀后用吸脂管在负压下

来回反复抽吸#并反复用生理盐水冲洗囊腔#直至吸出物变清

亮为止)术毕置一橡皮引流管)$

2

%经乳晕作切口开放式清除

-
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2"!!

年
/
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$

卷第
!#

期
!
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*,^1

#共
!5

例)作乳晕切口#放射状分开乳腺组织到达

*,^1

囊腔#清除
*,^1

)$

#

%经乳房下皱壁作切口清除

*,^1

#

#-

例)沿乳房下皱壁作切口#切口中点位于乳头的正

下方#根据
*,^1

分布的范围确定切口大小#一般约
5

!

$GF

)

沿切口进入乳腺后间隙#用隆胸的
(

拉钩提起乳房#直视下分

开
*,^1

囊腔#清除其中的
"

白色胶冻状
*,^1

#并反复用生

理盐水冲洗干净)由于很多病例
*,^1

都不是集中在一个囊

腔#术中要结合影像检查和直视下用手指仔细触摸检查#直至

清除完为止)同时要检查胸大肌是否完整#肌肉是否变性,肿

胀#对于术前影像检查提示胸肌后有
*,^1

的病例#要用同样

的方法清除)$

-

%同期行隆胸术
2#

例)对
*,^1

在乳腺或

$和%在乳腺后间隙,胸大肌完整的病例同期在胸肌后行硅凝胶

假体隆胸#其中有
!"

例在腋窝作切口完成隆胸术#

!#

例经乳

房下皱壁切口行隆胸术)$

5

%

!!

例在术后
0

!

!3

月后行硅凝

胶假体隆胸)

/

!

结
!!

果

-/

例患者术后自觉症状消失#彩超,

&.

检查乳腺,胸大肌

及其间隙未发现
*,^1

#

!

例用抽吸方式和
-

例经乳晕途径清

除
*,^1

的病例#术后用
&.

检查乳腺发现其内残留的

*,^1

#

#-

例同期及延期隆胸的患者乳房形态满意#未出现术

前的症状及心理问题)

'

!

讨
!!

论

隆胸术后取出的路径有很多种#有的经乳房皱襞下用负压

吸脂的办法行抽吸术*

!

+

#有的经腋窝*

2

+

,乳晕,乳房皱襞下作切

口行开放式的清除术*

#

+

#各自都强调本术式的优点)抽吸术前

可以用彩超,

&.

,

%'a

来作定位#创伤最小#但存在抽吸穿刺时

盲目,不准确#不能最大限度地清除
*,^1

的问题)注入肿胀

液时可能胀破囊壁或在抽吸过程中刺破囊壁后致
*,^1

又重

新植入在乳腺内,乳房后间隙甚至胸肌内#有的还报道过反复

的穿刺抽吸#会形成留有
*,^1

的多条隧道并与正常组织形

成混合结构#使得再次取出更加困难的情况*

-

+

)作者通过对此

批病例也观察到
*,^1

分布不集中较弥漫的病例#根本无法

抽吸干净)因此抽吸术只适合影像学检查属于局限性肿块型

且患者不愿行开放式手术的病例)

开放式手术路径能在直视下用器械或术者用手指去探查,

清除
*,^1

#由于显露清楚#冲洗方便#能最大限度地清除

*,^1

#且能避免将
*,^1

再次植入组织内#同时还能对乳腺

组织,乳房后间隙,胸肌进行全面的直观的检查#甚至取组织行

病理检查#能全面了解病变情况#清除部分坏死组织#手术的主

动性更加明显)至于选择那种开放式的切口#要根据术前的影

像学检查来确定)特别是
%'a

能清楚地显示
*,^1

在乳房

及胸壁各层的分布情况*

5

+

)影像学提示
*,^1

局限性集中分

布在乳腺内或在乳房后间隙可选择经乳晕作切口#它损伤小#

术后切口瘢痕隐藏乳晕内而不明显)对于影像学显示
*,^1

在乳腺内分布较弥漫或分布在胸肌内的病例#应选择乳房皱襞

下切口)作者不赞成用腋窝切口#因为它的路径长#显露不充

分#尽管是开放式的手术方式#但达不到开放式手术的效果)

对于取出
*,^1

后患者主观上有用硅凝胶假体隆胸要求

的病例#是否再次隆胸以及隆胸的时机选择目前有两种主要观

点#一种认为不宜同期行假体隆乳*

0

+

#另一种认为同期放置假

体安全可行*

/

+

)但作者通过这批病例观察到#只要胸肌是完整

的#病变未受到浸润#同期行隆胸术效果都较好#因此胸肌这道

屏障是否完整是再次隆胸时机选择的关键)用抽吸的办法取

出
*,^1

的病例由于不容易抽吸干净#不了解胸大肌是否有

病变#或在抽吸过程中甚至会造成胸大肌的创伤#所以不应同

期作隆胸术#要待术后行
&.

或
%'a

检查后确认无明显的

*,^1

残留后延期行硅凝胶假体隆胸)对于胸大肌完整,胸

肌间隙无
*,^1

的病例#可以同期行硅凝胶假体隆胸术#作者

观察到这种隆胸术后由于胸大肌向前突出相当于一个肌瓣填

塞了乳房后间隙和乳腺组织内的残留死腔有利于闭合而促其

早日愈合)对于
*,^1

分布在胸大小肌内,肌间隙,肋间肌内

的病例#同期隆胸应作为禁忌证#只能待后期行隆胸术)

硅凝胶假体再次隆胸无论是同期还是二期进行都涉及到

假体放置的位置#有的放在胸肌后面#有的放在乳腺后间隙#文

献报道同期和二期置入假体都首选胸大肌后间隙*

$

+

)本研究

在手术中观察到清除
*,^1

后的乳腺往往有较广泛的组织损

伤#还有黏附在乳腺组织上的少量
*,^1

#在乳腺后间隙内放

置假体无疑对创伤的愈合是会受到一定程度的影响#即便是延

期行隆胸术乳房及其后间隙也可能存在一些纤维囊#对乳房的

形态和质感会造成一定的影响)本组
#-

例同期和二期置入假

体的病例也都是放置在胸肌后间隙#无论是在形态还是在质感

上患者都觉很满意#所以将假体放置在胸肌后间隙最适宜)
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