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阴式子宫切除术结合骶棘韧带固定术治疗阴道顶端脱垂的价值"

肖
!

晓!刘丹丹&

!华
!

露(

"重庆市妇幼保健院妇科
!

$%!!$D

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨阴式子宫切除术结合骶棘韧带固定术治疗阴道顶端脱垂的价值和意义%方法
!

选择

"%!D

年
D

月至
"%!C

年
D

月在该院治疗的阴道顶端脱垂
C%

例患者为研究对象!将其随机分为对照组和观察组!

每组
$%

例%对照组采用阴式子宫切除术治疗!观察组采用阴式子宫切除术结合骶棘韧带固定术治疗%比较两

组患者的治疗有效率&生活质量及性功能情况%结果
!

观察组和对照组患者治疗的总有效率分别为
FA#%%a

"

&C

'

$%

$和
D%#%%a

"

"C

'

$%

$!两组比较!差异有统计学意义"

!

"

bC#FA

!

!

#

%#%A

$%治疗后!观察组盆底功能障碍

性疾病症状问卷表"

?<Y;>"%

$评分低于对照组!盆底器官脱垂'尿失禁对性功能影响问卷简表
!"

"

?;Wg>!"

$评

分高于对照组!差异有统计学意义"

!

#

%#%A

$%结论
!

阴道顶端脱垂的患者采用阴式子宫切除术结合骶棘韧带

固定术方案治疗!不仅能够增加治疗的总有效率!同时可改善患者生活质量!效果显著!值得推广%

关键词"阴道顶端脱垂#

!

阴式子宫切除术#

!

骶棘韧带固定术#

!

疗效
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阴道顶端脱垂是发病率较高的妇科疾病之一#其

发病的诱因很多#多数是由骨盆底支持结构的损伤和

缺陷导致#如妊娠和分娩造成的损伤)长时间腹压增

加)部分尿道和阴道手术以及遗传因素等+其中#因

妊娠和分娩导致盆底损伤最为常见'

!>"

(

+本研究选取

"%!D

年
D

月至
"%!C

年
D

月在本院治疗的阴道顶端脱

垂的
C%

例患者作为研究对象#对比单纯行阴式子宫

切除术和阴式子宫切除术结合骶棘韧带固定术治疗

的效果#现将结果报道如下+

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
"%!D

年
D

月至
"%!C

年
D

月在

本院治疗的阴道顶端脱垂的
C%

例患者为研究对象#

*

'A'!

*

检验医学与临床
"%!F

年
'

月第
!'

卷第
!"

期
!

T@7(3N,8H6

!

=P63"%!F

!

U98#!'

!

V9#!"

"

基金项目!重庆市渝中区科技计划项目$

"%!'%!&D

&+

!!

作者简介!肖晓#女#护师#主要从事妇科临床护理方面的研究+

!

&

!

通信作者#
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共同通信作者#
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按照随机数字表法#将其分为对照组和观察组#每组

$%

例+对照组单纯行阴式子宫切除术进行治疗#观察

组接受阴式子宫切除术结合骶棘韧带固定术进行治

疗+观察组年龄
A%

"

D%

岁#平均$

'!#&B'#D

&岁%病

程
"

"

D

年#平均$

$#&B!#"

&年+对照组年龄
A!

"

D&

岁#平均$

'!#AB'#C

&岁%病程
"

"

F

年#平均$

$#$B

!#&

&年+两组患者一般资料比较#差异无统计学意义

$

!

%

%#%A

&+本研究通过医院伦理委员会批准#且两

组患者及家属对治疗方案无异议并签署知情同意书+

$#/

!

方法
!

观察组和对照组患者在手术前均需做好

术前相关准备#麻醉方式选取腰麻和硬膜外联合麻

醉#体位采用截石位+其中对照组患者采用阴式子宫

切除方案治疗#具体操作如下!于宫颈穹隆位置注入

垂体后叶素
i

生理盐水#防止出血+然后在膀胱宫颈

沟的下方约
%#AK.

处作横向切口#将阴道穹隆切开

后直至宫颈筋膜层#然后解剖分离膀胱宫颈间隙)直

肠宫颈间隙#将返折腹膜打开后对两侧的主骶韧带进

行电凝切#然后对双侧子宫血管)阔韧带等进行结扎

和电凝切#最后行阴式子宫切除+对于同时伴有阴道

后壁膨出的患者则需同时行阴道后壁修补#顺着后穹

隆将阴道后壁切一长约
AK.

的横向切口#对阴道直

肠间隙进行分离#完成后用手术缝线将阴道直肠筋

膜)阴道后壁黏膜缝合+观察组患者则在上述治疗措

施基础上行骶棘韧带固定术#具体操作如下!在阴道

前壁注射垂体后叶素和生理盐水预防出血#然后将阴

道前壁作纵向切开#放入腹腔镜并对膀胱阴道间隙进

行分离#钳夹骶棘韧带使子宫主骶韧带残端充分显

现#用不可吸收缝线对子宫主骶韧带和骶棘韧带进行

缝合#对阴道前壁突出部分进行切除#然后进行连续

锁边缝合+

$#'

!

观察指标
!

观察两组患者手术效果#将其分为

显效)有效和无效+显效指术后患者的所有症状全部

消失#刀口位置愈合良好#未有并发症发生%有效指术

后患者的所有症状较之前改善显著#切口部位基本愈

合#有轻微并发症发生%无效指术后患者的所有症状

较之前无任何改变#部分患者病情有所加重+总有效

率
b

$显效例数
i

有效例数&"总例数
]!%%a

+所有

患者均在术后
!

年内进行随访#生活质量评估参考盆

底功能障碍性疾病症状问卷表$

?<Y;>"%

&评分#分数

越低#表明生活质量越高+性功能改善评估参考盆底

器官脱垂"尿失禁对性功能影响问卷简表
!"

$

?;Wg>

!"

&评分#分数越高#表明性功能改善情况越好+比较

两组患者治疗前后
?<Y;>"%

和
?;Wg>!"

评分+

$#1

!

统计学处理
!

采用
W?WW"!#%

统计软件进行数

据处理+计量资料采用
LBE

表示#组间比较采用
>

检

验%计数资料采用百分数表示#组间比较采用
!

" 检

验+以
!

#

%#%A

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/#$

!

观察组和对照组患者治疗总有效率比较
!

观察

组和对照组患者治疗的总有效率分别为
FA#%%a

$

&C

"

$%

&和
D%#%%a

$

"C

"

$%

&#两组比较#差异有统计学

意义$

!

"

bC#FA

#

!

#

%#%A

&#见表
!

+

表
!

!!

观察组和对照组患者治疗效果比较'

(

#

a

$(

组别
(

显效 有效 无效

对照组
$% !$

$

&A#%%

&

!$

$

&A#%%

&

!"

$

&%#%%

&

观察组
$% "%

$

A%#%%

&

!C

$

$A#%%

&

"

$

A#%%

&

/#/

!

观察组和对照组治疗前后
?<Y;>"%

和
?;Wg>!"

评分比较
!

治疗前#观察组和对照组患者的
?<Y;>"%

和
?;Wg>!"

评分比较差异无统计学意义$

!

%

%#%A

&%

治疗后#观察组
?<Y;>"%

评分低于对照组#

?;Wg>!"

评分高于对照组#差异有统计学意义$

!

#

%#%A

&#见

表
"

+

表
"

!!

观察组和对照组治疗前后
?<Y;>"%

和
?;Wg>!"

!!!

评分比较#分%

LBE

$

组别
(

时间
?<Y;>"%

评分
?;Wg>!"

评分

观察组
$%

治疗前
!'#DB$#F "C#$B!!#%

治疗后
D#%B"#A

"

&C#%BC#!

"

对照组
$%

治疗前
!A#'B$#F &%#"B!!#D

治疗后
C#CB"#F &$#%BA#"

!!

注!与对照组治疗后比较#

"

!

#

%#%A

'

!

讨
!!

论

!!

阴道顶端脱垂是妇科最常见的疾病之一#其发生

与盆底肌肉功能障碍以及筋膜缺陷密切相关#严重影

响患者的性功能#降低患者生活质量#给患者的生活

与工作带来不便'

&>A

(

+阴道顶端脱垂的治疗措施很

多#其中以手术最为常用#尤其对于不再有生育要求

的患者#以往多采用阴式子宫切除术进行治疗#部分

合并有阴道后壁膨出的患者可同时行阴道后壁修补

治疗+大量研究证实其近期疗效较好#但远期满意度

较差'

'>!%

(

+

本研究发现#观察组的总有效率为
FA#%%a

#显著

高于对照组的
D%#%%a

#差异有统计学意义$

!

#

%#%A

&#与文献'

!!>!"

(研究结果一致#说明阴式子宫切

除术结合骶棘韧带固定术可有效提高阴道顶端脱垂

治疗的临床有效率+

本研究结果还显示#所有患者均在术后
!

年内进

行随访#治疗后两组患者的
?<Y;>"%

和
?;Wg>!"

评分

较治疗前均有所改善#且观察组
?<Y;>"%

评分低于对

照组#

?;Wg>!"

评分高于治疗组#差异有统计学意义

$

!

#

%#%A

&#这和多数临床报道相一致'

!&>!$

(

#提示阴式

子宫切除术结合骶棘韧带固定术可有效提高阴道顶

端脱垂患者生活质量#改善性功能+骶棘韧带固定术

是通过阴道将宫骶韧带和骶棘韧带缝合#从而使子宫

或阴道残端的位置维持在坐骨棘水平以上#这样不仅

减少了对阴道的损伤#利于术后功能恢复#同时还将

阴道维持在正常的解剖位置上#为患者保留了阴道的

功能#最大限度地提高了患者的生活质量#保证了后

期的性生活质量'

!A>!'

(

+而且研究证实#骶棘韧带固定

术治疗后的阴道顶端脱垂患者#术后复发率相对

*

DA'!

*

检验医学与临床
"%!F

年
'

月第
!'

卷第
!"

期
!

T@7(3N,8H6

!

=P63"%!F

!

U98#!'

!

V9#!"



较低'

!D>!C

(

+

综上所述#阴道顶端脱垂患者采用阴式子宫切除

术结合骶棘韧带固定术方案治疗#不仅能够增加治疗

的总有效率#还可以改善患者生活质量#效果显著#值

得推广+
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