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电凝止血与缝合卵巢止血对卵巢囊肿

剥除术后卵巢功能的影响
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&&!摘要"&目的&观察卵巢囊肿剥除术中应用电凝止血及缝合卵巢止血对卵巢功能的影响% 方法&选取

"%'!+%' :"%'!+'% 该院收治的 $$ 例卵巢囊肿患者作为研究对象"均采用腹腔镜下卵巢囊肿剥除术"其中对照

组 46 例行电凝止血"观察组 4! 例行缝合卵巢止血"比较两组患者术后卵巢功能的变化情况% 结果&两组患

者手术后 6 个月的促卵泡激素#;<=$&雌二醇#*"$&肺泡液体清除#>;?$&;<=@促黄体生成激素#A=$及各项

卵巢功能异常事件发生率"差异有统计学意义#!B%C%!$% 结论&卵巢囊肿剥除术中行电凝止血对卵巢功能

损伤比缝合卵巢止血大"手术中应尽可能行缝合止血%
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&&卵巢囊肿是妇科肿瘤中最常见的一种"各年龄

段妇女均有发病可能"主要集中于 "% :!% 岁% 其中

大部分为囊性"临床早期诊断较难"(%X的患者已经

处于晚期才就诊% 本病的临床表现主要为月经失

调&白带异常&下腹部伴有不适感和疼痛感等"其中

大部分患者还可扪及下腹部坚实但无痛的肿块('"")

%

目前治疗卵巢囊肿主要采取手术切除的治疗方式%

近年来腹腔镜下卵巢囊肿剥除术越来越成熟"成为

主流治疗方式"但止血方式的不同会影响患者的卵

巢功能"对妊娠造成严重影响% 本次研究对 $$ 例卵

巢囊肿剥除术患者分别采用电凝止血及缝合卵巢止

血"并进行比较"现报告如下%

>4资料与方法

>?>4一般资料4选取我院妇科 "%'!+%' :"%'!+'%

收治的 $$ 例经妊娠试验&胃镜&腹腔镜等检查确诊

为卵巢囊肿的患者为研究对象"均采用腹腔镜下卵

巢囊肿剥除术治疗"其中对照组 46 例"年龄 "6 :43

#64C! Y"C'$岁'病程 ' :(#4C' Y"C6$年'囊肿直径

6C! :$C(#3C' Y'C!$8,% 观察组 4! 例"年龄 "" :

4$#6!C" Y"C$$岁'病程 ' :$#4C" Y"C3$年'囊肿直

径 6C3 :$C##3C"! Y"C($8,% 两组患者基线资料比

较差异无统计学意义#!均Z%C%!$"具有可比性%

>?@4纳入与排除标准4#'$纳入标准!

!

年龄 "" :

4$ 岁'

"

卵巢肿瘤直径为 6C! :$C# 8,'

#

既往月经
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规则"手术前半年内无使用性激素历史"既往无卵巢

手术历史'

$

无其他并发症"对腹腔镜手术无禁忌证%

#"$排除标准!

!

手术后病理提示为行激素治疗的子

宫内膜异位囊肿患者'

"

交界性&恶性肿瘤患者(6)

%

>?A4手术方法4两组患者均在全身麻醉下行腹腔

镜卵巢囊肿剥除术% 手术完毕后"对照组使用电凝

止血#武汉麦朗医疗科技有限公司"型号枪形 [A+

>\"'%$"电流输出为 3 :"" \"通过电凝向内翻卷

卵巢剥离面皮质% 观察组使用 "+% 微桥线连续内翻

缝合卵巢的残端"恢复其形态% 两组均使用生理盐

水对腹腔进行冲洗并退出器械"术后防止盆腔粘连"

积极对患者进行抗感染治疗%

>?B4观察指标4对患者术前及术后 6 个月的卵泡

刺激素#;<=$&雌二醇#*"$&促黄体生成素#A=$&

肺泡液体清除#>;?$进行检测"并分析比较%

>?C4评价标准4抽血检测 *"&;<=&A="采用卵泡

多普勒彩超检测仪 <<+'%%%#广州索诺星信息科技

有限公司$检测>;?% 卵巢储备功能降低标准包括

*" Z"#6 Q,9/@A&;<=Z'!]@A&;<=@A=比值 Z6C3"

三项指标中有任意一项即可判定为卵巢储备功能下

降% 卵巢功能衰竭为 ;<=Z4% ]@A% >;?判定标

准为!>;?

!

! 个时卵巢储备功能正常">;?B! 个

时卵巢储备功能降低">;?Z'! 个时卵巢多囊性改

变% #'$异常排卵!患者术后黄体期体温上升 %C6 :

%C! ^"且维持 '" :'4 2为正常排卵'若体温无上升

则为异常排卵% #"$经量过少!正常月经量为 3% ,/

左右"患者术后测量月经量 B6% ,/则为经量过少%

#6$经期延长!正常经期为 6 :! 2"或少数 " :$ 2%

若患者术后经期长达 '% :"% 2"则为经期过长%

>?D4统计学方法4本次研究数据均随机由 " 名实

验员交叉记录&校验"得出完整数据导入 <_<<'6C%

统计学软件进行数据处理"计量资料以均数 Y标准

差#

"

@Y5$表示"采用 0检验"计数资料采用
!

" 检验"

!B%C%! 为差异有统计学意义%

@4结果

@?>4两组患者术前术后各项指标比较4与术前比

较"对照组术后 ;<=升高"*" 水平降低"A=升高"

>;?减少";<=@A=比值升高"观察组术后各项指标

无明显变化% 两组术前各项指标比较差异无统计学

意义#!Z%C%!$"两组术后各项指标比较差异有统

计学意义#!B%C%!$% 见表 '%

表 '&两组患者术前术后各项指标比较!

"

@Y5"

组&别 例数
;<=#Q,9/@A$ *"#Q,9/@A$ >;?#个$ ;<=@A= A=#]@A$

术前 术后 术前 术后 术前 术后 术前 术后 术前 术后

对照组 46 $C3 Y"C6

'6C4 Y"C!

#

'(4C( Y'$C4

'"4C4 Y'6C$

#

$C4 Y'C3

4C# Y'C"

#

'C" Y%C6

'C$ Y%C4

#

(C!6 Y%C#'

''C$3 Y'C%6

#

观察组 4! $C$ Y"C6

#C' Y"C4

&

'(3C( Y'$C4

'(6C3 Y'(C!

&

$C! Y'C3

(C( Y'C4

&

'C" Y%C3

'C6 Y%C"

&

(C6' Y%C$"

(C6" Y%C#"

&

0 ) %C4%$ $C"6" %C!'% '4C3%% %C"#6 '%C%!" %C%%% (C43( 'C'#6 "'C$"#

! ) %C3$! %C%%% %C3'" %C%%% %C((% %C%%% 'C%%% %C%%% %C"63 %C%%%

&注!与本组治疗前比较"

#

!B%C%!

@?@4两组患者术后卵巢恢复异常情况比较4对照

组的经量过少&卵巢功能衰竭&经期延长以及异常排

卵的发生率均高于观察组"差异有统计学意义#!B

%C%!$% 见表 "%

表 "&两组患者术后卵巢恢复异常情况比较#'!X"$

组&别 例数 异常排卵 经量过少 经期延长 卵巢功能衰竭

对照组 46 '3#6(C"$ ''#"!C!$ '%#"6C"$ 3#'6C#$

观察组 4! !#''C'$ 6#3C3$ "#4C4$ '#"C"$

!

"

) $C"46 !C$$% (C6(# 4C'66

! ) %C%%4 %C%'! %C%%3 %C%4"

A4讨论

A?>4女性内分泌器官中"卵巢占据重要地位"其作

用的发挥主要依靠血液&卵泡的供应% 卵巢囊肿是

各年龄段女性中常见的生殖器官肿瘤"而卵巢囊肿

剥除术是目前治疗卵巢囊肿的主要手段"手术中的

创面是不可避免的"临床妇科医师研究的重点一直

是尽量达到保护卵巢功能及有效止血(4)

% 随着医

学技术发展"腹腔镜技术在发展和提高中逐渐成为

主流"使用腹腔镜下对卵巢囊肿进行剥除术已成为

广大医师和患者的主要选择"但术中保护卵巢功能"

术后的有效止血也是关键%

A?@4本次研究对 $$ 例患者分别行电凝止血和缝合

卵巢止血"并将两组进行分析比较"结果显示"对照

组术后 *" 水平及 >;?有明显降低";<=&A=则明

显升高"观察组患者的 *"&;<=&A=及 >;?则变化

不明显% 术后 6 个月比较两组患者的各项指标比较

差异有统计学意义#!B%C%!$% 对两组患者进行随
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访后发现"对照组患者的卵巢功能不良事件发生率

较观察组高% 冯晔等(!)学者分别通过对患者行电

凝止血及缝合卵巢止血"结果与本次研究相似% 说

明电凝止血对患者的卵巢组织伤害较大"术后恢复

状况差% 其原因主要是电凝的高频超声振动断裂组

织中的氢键"导致蛋白质变性而凝固"封闭血管(3"()

%

但在止血过程中需反复进行电凝"其电灼对卵巢皮

质造成伤害"破坏血液&卵泡的供应"最后影响卵巢

功能%

综上所述"卵巢囊肿剥除术中行电凝止血对卵

巢损伤较缝合卵巢止血大"导致卵巢储备功能降低%

因此在卵巢囊肿剥除术中优先使用缝合卵巢止血"

防止发生卵巢早衰%
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