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腹腔镜下子宫血管阻断术联合子宫肌瘤剔除术对

子宫和卵巢血流的影响研究"

周玉珍!束长珍!黄琴芬

"江苏省苏州市中西医结合医院妇产科
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摘
!

要#目的
!

探讨腹腔镜下子宫血管阻断术联合子宫肌瘤剔除术治疗子宫肌瘤对子宫%卵巢血流的影响&方法
!

将
R)

例

子宫肌瘤患者分成对照组和观察组!对照组行腹腔镜下子宫肌瘤剔除术!观察组行腹腔镜下子宫血流阻断术联合子宫肌瘤剔除

术&比较两组患者手术前%术后
*

个月和术后
'%

个月子宫动脉及卵巢动脉血流参数!包括收缩期最大血流速度"

T"#M

$%舒张末

期最小血流速度"

T"K=

$%阻力指数"

+Y

$和搏动指数"

4Y

$&结果
!

术后
*

个月%

'%

个月!对照组和观察组子宫动脉
T"#M

%

T"K=

水

平均低于术前!

+Y

%

4Y

均高于术前"

!

$

)()0

$&与对照组相比!观察组术后各时间点子宫动脉
T"#M

%

T"K=

均明显下降!

+Y

和
4Y

均明显升高"

!

$

)()0

$&两组患者手术前%术后
*

个月和术后
'%

个月卵巢动脉血流参数
T"#M

%

T"K=

%

+Y

%

4Y

比较差异均无统计

学意义"

!

%

)()0

$&结论
!

腹腔镜下子宫血流阻断术联合子宫肌瘤剔除术能降低子宫血供!对卵巢血流无明显影响&

关键词#腹腔镜#

!

子宫血流阻断术#

!

子宫肌瘤剔除术#

!

子宫血流#

!

卵巢血流
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子宫肌瘤又称子宫平滑肌瘤#是发病率较高的女性良性肿

瘤疾病之一#但若治疗不及时#也有发生恶性病变的危险#严重

威胁患者生命'

'

)

+近年来微创技术已广泛应用于子宫肌瘤的

治疗#例如经阴道手术和腹腔镜手术等'

%

)

+腹腔镜手术能有效

保留子宫#具有切口小*创伤明显减轻*术后恢复快等优点#已

逐渐成为临床常用手术方法之一'

&

)

+但腹腔镜手术对患者子

宫*卵巢等的影响研究报道较少+本研究采用腹腔镜下子宫血

管$子宫动脉及卵巢
D

子宫动脉交通支&阻断术联合子宫肌瘤剔

除术治疗子宫肌瘤患者#分析了该手术方法对子宫和卵巢血流

动力学的影响+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

本院
%)'F

年
%

月至
%)'0

年
%

月收治的子宫

肌瘤患者
R)

例#年龄
&'

#

*0

岁#平均$

F*(0b*(%

&岁+纳入标

准!月经过多$贫血*身体衰弱&%盆腔占位症状$盆腔疼痛*大小

便异常&#肌瘤生长过快等%术前经
.

超检查确诊为子宫肌瘤#

且瘤体数量不超过
F

个%血常规和肝肾功能指标均正常+排除

标准!术前
&

个月内服用血管活性药物%美国麻醉师协会

$

7!7

&术前评分大于
&

分%合并重要器官损伤*先天性子宫发

育异常+将
R)

例患者随机分为对照组和观察组#每组各
F)

例+两组患者年龄*病程*肌瘤状态和基础疾病等一般资料比

较差异均无统计学意义$

!

%

)()0

&#具有可比性+本研究经医

院伦理委员会审批通过#全部受试者均签署知情同意书+

$(/

!

方法

$(/($

!

对照组
!

对照组患者行腹腔镜下子宫肌瘤剔除术+全

部患者均全身麻醉+脐上缘行
'J"

切口#穿刺建立
5Z

%

气腹

$

'024#

&+应用.七点选择法/

A<@J#<

穿刺!常规穿刺选择脐

(

EF%%

(

检验医学与临床
%)'*

年
R

月第
'&

卷第
'*

期
!

-#>S9$5?K=
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7P

1

P:;%)'*
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T@?('&

!

6@('*
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基金项目!江苏省苏州市科技发展计划项目$
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作者简介!周玉珍#女#副主任医师#主要从事妇产科方面的研究+



轮*右下腹*左下腹及耻骨联合上
&J"

处+对于大径线子宫肌

瘤患者#将第
'

穿刺点移至脐上腹中线#两侧操作孔也相应上

移#保证穿刺点与瘤体上缘的距离不短于
')J"

#以减少对操

作视野的影响+前壁和后壁肌瘤选择自右下向左上的斜行切

口#宫底部肌瘤选择横行切口+使用组织分离剥离器#快速剥

出肌瘤#解剖营养血管+使用双极电凝或超声刀技术处理肌瘤

包膜营养血管#采用套扎线套扎处理肌瘤基底部血管+单层连

续缝合子宫浆肌层以缝合创面+

$(/(/

!

观察组
!

观察组患者在对照组基础上#同时行腹腔镜

子宫动脉阻断术+于圆韧带
D

卵巢漏斗韧带之间切开腹膜桥#

切口长度
&

#

0J"

#分离暴露局部解剖结构#于骨盆入口处解

剖输尿管和髂内动脉#其前外测为髂外动脉和髂外静脉#向远

端解剖输尿管至宫颈旁#解剖暴露髂内动脉主要分支#于髂内

动脉脏支$前支&解剖分离出脐动脉*子宫动脉及膀胱动脉#向

宫颈方向游离子宫
&J"

左右#可见从其下方穿行而过的输尿

管#正常子宫动脉直径约
%

#

&""

#近宫颈旁段扭曲前行+于

子宫动脉起点
%

#

&J"

处闭合阻断血流#可采用等离子双极内

窥镜系统$又称
4[

刀&*双极电凝或钛夹阻断#本研究多采用

4[

刀+于圆韧带输卵管三角区解剖暴露子宫
D

卵巢交通支血

管#

4[

刀或双极电凝闭合血管+子宫血流阻断后子宫颜色呈

浆紫色#质地变软#即.休克/状态+

$(/('

!

评价标准
!

采用超声多普勒诊断仪测定两组患者手术

前*术后
*

个月和术后
'%

个月子宫动脉及卵巢动脉血流参数#

包括收缩期最大血流速度$

T"#M

&*舒张末期最小血流速度

$

T"K=

&*阻力指数$

+Y

&及搏动指数$

4Y

&+

$('

!

统计学处理
!

采用
!4!!'3()

统计学软件处理和分析数

据+计量资料以
8b5

表示#两组组间比较采用
B

检验+

!

$

)()0

为比较差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/($

!

两组患者手术前后子宫动脉血流参数比较
!

手术前#两

组患者子宫动脉血流参数的
T"#M

*

T"K=

*

+Y

和
4Y

参数比较

差异无统计学意义$

!

%

)()0

&%术后
*

个月*

'%

个月#对照组和

观察组患者
T"#M

*

T"K=

水平均低于术前#而
+Y

*

4Y

均高于术

前$

!

$

)()0

&%术后
*

个月和术后
'%

个月各指标水平比较差

异有统计学意义$

!

$

)()0

&#见表
'

+观察组术后各时间点子

宫动脉
T"#M

*

T"K=

水平均小于对照组#

+Y

和
4Y

水平均高于

对照组$

!

$

)()0

&+

/(/

!

两组患者手术前后卵巢动脉血流参数比较
!

两组患者手

术前*术后
*

个月和术后
'%

个月卵巢动脉血流参数
T"#M

*

T"K=

*

+Y

*

4Y

比较差异均无统计学意义$

!

%

)()0

&#且各时间

点对照组和观察组卵巢动脉血流参数比较差异也均无统计学

意义$

!

%

)()0

&#见表
%

+

表
'

!!

两组患者手术前后子宫动脉血流参数比较$

8b5

&

组别
(

时间
T"#M

$

"

"

:

&

T"K=

$

"

"

:

&

+Y 4Y

对照组
F)

术前
)(0'b)('3 )(%%b)()R )(*0b)(%* '(%*b)(0&

术后
*

个月
)(F&b)('0

"

)(%)b)()3

"

)(*Rb)(%&

"

'(0'b)(*%

"

术后
'%

个月
)(&0b)(%%

")

)('3b)()E

")

)(3&b)('E

")

'(3'b)(0R

")

观察组
F)

术前
)(0%b)(%' )(%&b)()* )(*&b)(&% '(&0b)(F3

术后
*

个月
)(&'b)('%

"

)('Rb)()E

"

)(3'b)(%E

"

'(*Rb)(*'

"

术后
'%

个月
)(%0b)('3

")

)('Fb)()*

")

)(3Rb)(&'

")

'(3*b)(R0

")
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注!与术前比较#

"

!

$

)()0

%与术后
*

个月比较#

)

!

$

)()0

+

表
%

!!

两组患者手术前后卵巢动脉血流参数比较$

8b5

&

组别
(

时间
T"#M

$

"

"

:

&

T"K=

$

"

"

:

&

+Y 4Y

对照组
F)

术前
)(**b)(%& )(&%b)('% )(33b)('* '(0*b)(&3

术后
*

个月
)(*&b)('* )(&)b)()E )(3Eb)(%% '(0Rb)(0%

术后
'%

个月
)(*Fb)(%0 )(&'b)('& )(R)b)('0 '(0Eb)(F&

观察组
F)

术前
)(*0b)('3 )(&Fb)()0 )(3Eb)(%) '(0Fb)(&&

术后
*

个月
)(*&b)(%* )(&'b)()3 )(3Rb)(%& '(03b)(0)

术后
'%

个月
)(*%b)('R )(&)b)('' )(R'b)('3 '(0Rb)(%3

'

!

讨
!!

论

子宫肌瘤是常见的女性生殖系统良性肿瘤之一#发病率较

高+有研究显示#子宫肌瘤发病率已超过
%)X

#在全部妇科良

性肿瘤中约占
0'(3RX

'

F

)

+目前#可保留子宫的子宫肌瘤手术

治疗方法包括开腹子宫肌瘤剔除术*腹腔镜下子宫肌瘤剔除术

和子宫动脉阻断术+然而#腹腔镜下子宫肌瘤剔除术有一定的

局限性#适用于直径小于
RJ"

且数量少于
%

个的肌瘤#不适用

于多发性肌瘤*特殊部位肌瘤$如大径线肌壁间肌瘤*宫颈肌

瘤&#原因在于腹腔镜下的视野和可操作空间范围有限#且多发

性肌瘤在手术操作过程中出血较多#止血困难'

0

)

+

有学者早在
'EEE

年即采用腹腔镜下子宫动脉阻断术治疗

有症状的子宫肌瘤患者#并与传统的子宫动脉阻断术进行了比

较#研究结果显示#在腹腔镜直视下操作#更准确可靠#阻断后

不会复通#术后并发症少#且患者住院时间短+腹腔镜下子宫

动脉阻断术具有微创*保留子宫等优点#能够减少对盆腔脏器

造成的损伤#因此对于保留患者生育能力具有重要的意义'

*

)

+

(

)0%%

(

检验医学与临床
%)'*

年
R

月第
'&

卷第
'*

期
!
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1

P:;%)'*

!
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!
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但部分患者应用腹腔镜下子宫动脉阻断术后#仍有可能出现肌

瘤复发#也存在术中出血量大等问题+近年来研究显示#子宫

动脉阻断术联合子宫肌瘤剔除术能有效降低术中出血量#并通

过阻断子宫血供达到避免肌瘤复发和抑制复发肌瘤生长速度

的目的'

3

)

+吕秀宁等'

R

)研究比较了腹腔镜下子宫动脉阻断联

合子宫肌瘤剔除术和腹腔镜下子宫肌瘤剔除术的术中出血量*

术后病率和子宫肌瘤复发情况#结果显示#前者术中出血量显

著减少#术后病率和子宫肌瘤复发率均显著降低+然而#腹腔

镜下子宫动脉阻断联合子宫肌瘤剔除术对于子宫和卵巢功能

是否造成影响尚不明确+因此#本研究通过分析腹腔镜下子宫

动脉阻断联合子宫肌瘤剔除术对子宫和卵巢血流的影响#初步

探讨了其对子宫和卵巢的影响+

本研究以子宫和卵巢动脉
T"#M

*

T"K=

*

+Y

和
4Y

作为血

流动力学指标+其中#

T"#M

和
T"K=

反映子宫和卵巢供血量

的大小#

+Y

反映血管内的血流阻力情况#

4Y

反映血管畅通

情况'

E

)

+

本研究结果显示#与单纯行子宫肌瘤剔除术的患者相比#

行腹腔镜下子宫血流阻断术联合子宫肌瘤剔除术的患者#手术

后子宫动脉
T"#M

*

T"K=

显著降低#

+Y

*

4Y

显著升高#提示经手

术治疗后#子宫肌瘤的血供被切断#子宫动脉血流
T"#M

和

T"K=

随之降低+其次#腹腔镜下手术对机体的创伤较小#因此

子宫动脉血供恢复更快+因此#行腹腔镜下子宫血流阻断术联

合子宫肌瘤剔除术可明显改变子宫动脉血供#有利于避免手术

对各器官造成的不良影响#加快患者身体恢复#缩短住院时间+

此外#本研究分析了手术治疗前后患者卵巢动脉血流变化

情况+结果显示#两种手术方法对患者卵巢动脉血流动力学指

标无明显影响#推测可能是由于卵巢血液供应的代偿来自卵巢

血管网的侧支循环#而非卵巢动脉#因此腹腔镜下子宫血流阻

断术和子宫肌瘤剔除术对卵巢功能可能无影响+

综上所述#与单纯行子宫肌瘤剔除术相比#联合采用腹腔

镜下子宫血流阻断术和子宫肌瘤剔除术#对患者子宫血流动力

学的影响更显著#且对卵巢无影响#值得临床推广应用+
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