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·肿瘤介入·

超选择子宫动脉栓塞术治疗子宫肌瘤疗效及
并发症分析

陈赤丹孙宏亮林朋 ％^
【擅要】 目的研究超选择子宫动脉桂塞术(uAE)对子宫肌瘤的临床疗效。方法 我院于1999

年8月～2001年6月对405倒子宫肌瘤患者进行双侧子宫动脉桂塞并对其进行随访分析疗效，结果

插管的成功率为99．8％，随访3～12个月。B超示术后3个月肌瘤体积平均缩小40％～60％；6个月后

子宫肌瘤体积平均缩小50％～70％，其中22个肌瘤消失。96％的患者症状消失或改善，并发症发生率

1％。结论子宫肌瘤的舟入治疗是一种创伤小、恢复快，疗效肯定的方法。

【关t词l子宫肌瘤；桂塞；子宫动脉
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子宫肌瘤是女性生殖系统中最常见的良性肿

瘤，尸解发生率约为30％，70％～80％患者发病年

龄在35～45岁。其中约15％～25％有临床症状，

表现为经期不规则、经量增多、不孕、尿频、腰骶痛等

压迫症状。对这些患者的治疗手段仍主要是手术治

疗，包括单纯子宫肌瘤切除术和全子宫切除术，但对

一些尚未生育或不愿接受手术的患者的治疗则有一

定困难”。我院从1999年8月～2001年6月，对

405例子宫肌瘤患者用超液态碘油+平阳霉索+真

丝线段超选择栓塞子宫动脉，取得了显著的疗效并

积累了一定的经验。

材料与方法

一、临床资料

本组405例，年龄27～56岁，平均(40±6)岁。

术前均经B超或彩超检查确诊为子宫肌瘤，302例

为单发性子宫肿瘤，103例为多发性子宫肌瘤。有

作者单位：15000l哈尔滨铁路中心医院升^放射科

经期延长或经量增多者372例，轻～中度贫血者42

例，尿频者153例，腰骶痛者2叭例，子宫肌瘤直径

1．0～16．3cm[2|。

二、设备

我院应用PHI LIPS BH3000型双向数字减影血

管造影机；ANGIoMAT 6000型高压注射器；F5 cb—

bra端孔导管；0．035荚时超滑导丝及栓塞材料等。

三、操作方法

所有患者术前均行HBsAg、肝功能、血常规、出

凝血时间、凝血酶原时间检查，并口服镇痛药。局麻

下，用Seldin辨r法经右股动脉引入导管，经髂总动

脉分叉进入左髂内动脉造影，观察左子宫动脉的分

支口位置及走行，超选左子宫动脉证实后，用注射器

经导管注入超液态碘油+平阳霉素及永久性栓塞材

料真丝线段【3 J，直至左侧子宫动脉血流缓慢、停止，

远端分支无造影剂充盈，近端残留约3～4cm，完成

左侧子宫动脉栓塞。导管于髂动脉分叉处成长襻

(waltman k”p)后下拉，超选右侧子宫动脉进行与

左侧相同之栓塞。完成双侧栓塞后见栓塞剂充填于
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整个癌体内。结束栓塞后退出导管，局部压迫

10min加压包扎，右下肢制动6～8h，24h卧床，住院

观察3～5d。出院后3、6、12个月随访复查B超，评

估疗效⋯。

结 果

本组共405例，经皮穿刺超选子宫动脉栓塞术

的成功率为99．5％(403／405)，有2例超选子宫动

脉失败。术后3、6和12个月B超复查子宫肌瘤体

积．与术前相比，平均缩小59．7％±10．7％，肌瘤的

直径为术前的50％～70％，经配对f检验P<0，05：

介入治疗术前后症状改善情况见表1。

裹l uAE术前、术后各症状的例数

本组405例患者中，子宫动脉桂塞后有90％

(365／405)于术后2～3h出现中～重度腹痛，15％

(60／405)发生恶心、呕吐，19％(76／405)有低～中度

发热。以上表现为栓塞综合征”J。有5例患者于子

宫动脉栓塞术后出现单删下段输尿管狭窄16o并同

侧轻度肾积水，左侧3例．右侧2例。

讨 论

国外于1979年始出现关于子宫动脉栓塞术

(uAE)治疗内外科均无法控制的产后大出血"1取

得成功的报道。之后，又有多例该方法用于治疗不

同类型出血的报道。1990年法国的Ravina发现，有

子宫肌瘤的患者，栓塞子宫动脉后【8。子宫肌瘤体积

明显缩小，随后欧美等多个研究中心po“相继进行

该技术治疗子宫肌瘤的临床研究。截止2000年，全

球共进行了约8 000～10 000例子宫动脉栓塞术，

成功率99％。

一、影响疗效的几个因素

(一)肌瘤体积的大小 选择进行子宫动脉栓

塞的瘤体直径在3 0～12．0cm范围之内，最佳为

5 0～8．Ocm。

(二)子宫肌瘤生长的部位及血供情况 黏膜

下型者疗效最佳，浆膜下型者较差，肌壁间型者居

中；但不论生长部位如何，血供丰富者均优于血供差

者，如果子宫肌瘤体积较大，但双侧子宫动脉无明显

增粗，应行腹主动脉造影观察双侧卵巢动脉情

况[1r。

(三)应熟练掌握插管技术，要认真做到瘤体栓

塞充分，又不能误栓非靶血管：此外栓塞剂的选择

与疗效的关系有待进一步研究。

二、手术成功率

本组共405例，经皮穿刺超选子宫动脉栓塞术

的成功率为99 5％(2／405)，与国外的报道相仿。2

例超选子宫动脉失败的原因为子宫动脉异常变异和

插管操作导致的子宫动脉痉挛收缩所致。腹股淘穿

刺区局部血肿3例，血肿于术后1周吸收，无不良反

应。

三、并发症

术后腹痛者多于术后2～3d自然缓解，有不足

l／3(115／365)患者需要口服或静注镇痛药缓解症

状。恶心、呕吐多为伴发症状而不需特殊处理。发

热不超过38．5℃者不需特殊处理，而38．5‘c以上

者给于对症处理。本组随访2例腹痛最长者持续约

22d，患者术后腹痛剧烈，且持续20余天并有中～重

度发热，追溯病史发现患者术前有盆腔感染并有少

量盆腔积液，经予以大量抗生素治疗症状消失，3

个月后复查肌瘤体积缩小明显，我们认为有盆腔感

染的患者应暂缓行子宫动脉桂塞术，以免加重感染

和栓塞综合征的症状，待盆腔感染治愈后再择期行

子宫动脉栓塞术。

输尿管下段狭窄者于外院行全子宫切除术及单

纯输尿管下段切除术。术中均见子宫肌瘤体内充满

栓塞物，2例输尿管下段为肌瘤坏死组织包绕，3例

见输尿管下段有瘢痕组织形成，且周围有栓塞物。

根据术前检查记录及解剖分析可能有以下几方面原

因：①输尿管下段由盆壁内侧转向内下进人膀胱之

前于子宫颈旁2．Ocm处与子宫动脉相交，该处也是

输尿管与子宫较近处，有子宫动脉分支参与输尿管

下段的供血；②发生于子宫颈或子宫体下部向两

侧阔韧带生长的肌瘤距输尿管下段较近，桂塞后引

起的纤维牵拉输尿管下段；③生长较大的子宫肌癌

本身可以部分包绕输尿管。为避免此类情况的发生

首先应：①完善术前检查，即如果B超或彩超发现

子宫颈或阔韧带处有子宫肌瘤发生，应进一步检查

有无肾盂积水(B超检查或静脉肾盂造影检查)，此

时应避免过度栓塞，尤其当子宫动脉的阴道支较多

的情况下应尽量予以保留；②对较大子宫肌瘤可疑

包绕输尿瞥下段时应行cT增强扫描或MRI扫描

一—1——r——1i百疆蕊r一一
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充分予以明确．如证实瘤体包绕输尿管下段应放弃

行子宫动脉拴塞术；即使未完全包绕栓塞时亦应谨

慎；③嘱患者术后若出现腰部不适时要及时到医院

诊治，以免出现患侧肾功能损害。

四、月经情况

患者于子宫动脉栓塞术后5～10d会出现阴道

不规则出血或血性分泌物。可自行停止。由于栓塞

术后子宫供血减少以及卵巢功能可能受到一定程度

的影响，患者需要1～2个周期后恢复月经，首次月

经量较少，一般术后6个月后月经周期恢复正常，

经量较术前明显减少。本组有50岁以上患者J3

例，子宫动脉栓塞术后有4例出现绝经前综合征状

并于半年后闭经，在年轻患者中尚未发生。但我们

认为，为了减少对卵巢功能的影响，栓塞过程中应尽

量避免栓塞子宫动脉卵巢支。

五、生育状况

本组有9例未育患者，子宫动脉桂塞术后子宫

肌瘤体积平均缩小40％～50％(术后3个月)，经期

及经量亦基本恢复正常，其中有2例较大肌瘤经阴

道娩出。但有2倒患者术后复查B超发现子宫体缩

小约20％，目前9例患者仍在随访中，尚无妊娠者。

由于子宫肌瘤多发生于35～45岁的患者，仅

有少效患者要求妊娠(不足1％～2％)国外同类报

道也很少，累积共有10余例患者于子宫动脉栓塞术

后成功妊娠。因此，子宫动脉栓塞术后肌瘤缩小到

何种程度可以妊娠、栓塞治疗对卵巢功能有何种影

响”2、子宫缩小能否恢复、对妊娠有无影响及妊娠

后对胎儿有无影响尚需进一步观察研究。

总之，子宫动脉栓塞术操作简单，疗效显著，痛

苦小，并发症少．是治疗子宫肌瘤安全．可靠，有效

的新方法。
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相似文献(10条)

1.期刊论文 郭文波.李丽娟.杨建勇.陈伟.庄文权 经阴道彩色能量多谱勒超声在子宫肌瘤栓塞中的作用 -临床放射

学杂志2006,25(4)
    目的探讨经阴道彩色能量多谱勒超声在子宫肌瘤栓塞治疗中的作用.资料与方法通过对27例子宫肌瘤患者进行子宫动脉栓塞治疗,并应用经阴道彩色

能量多谱勒超声在栓塞前、栓塞后当天、第5 d、栓塞半年内每次月经干净后第3～4 d内及栓塞后每年进行检查,追踪随访34～58个月.结果栓塞前月经量

过多19例,术后3个月内月经量恢复正常18例.监测发现,栓塞前肌瘤部分血流信号丰富22例,一般2例,稀少但肌瘤周边有环状血流信号2例和无血流信号1例

;子宫肌层血流信号均丰富.26例栓塞后超声发现肌瘤一直无血流信号,子宫肌层血流信号在术后第5 d后的每次复查均丰富.栓塞术后症状无改善1例,术后

第5 d和1个月发现肌瘤血流信号较丰富与术前相近.栓塞前均可探测典型的子宫动脉频谱,栓塞后子宫动脉频谱消失,在栓塞后半年到2年内子宫动脉复通

.随访期内出现临床症状的再发肌瘤2例,没有临床症状但超声检查发现再发肌瘤2例.子宫体积缩小率(50.89±1.63)%(t值3.921,P＜0.001),子宫肌瘤体积

缩小率(56.76±7.94)%(t值4.643,P＜0.001),半年后肌瘤和子宫的体积维持稳定,没有变化.结论术前对子宫肌瘤进行血流信号的检测有利于术前对肌瘤

栓塞疗效的判断;术后对子宫和肌瘤的短期(栓塞后1周内)动态监测有助于对肌瘤栓塞疗效的分析;术后定期对肌瘤行超声检查有利于子宫肌瘤再发的监测

.

2.期刊论文 郭文波.杨建勇.陈伟.庄文权 子宫肌瘤栓塞术两种栓塞材料的对比研究 -临床放射学杂志2006,25(4)
    目的评价超液化碘油、平阳霉素混合液和聚乙烯醇在子宫肌瘤栓塞的价值.资料与方法将110例子宫肌瘤患者分成两组进行栓塞治疗,其中A组(51例

)采用超液化碘油和平阳霉素混合液作为栓塞剂,另外B组(59例)采用聚乙烯醇(直径300～700 μm)作为栓塞剂,随访时间48～72个月[平均(36±6)个月

],观察其疗效和并发症.结果 A组月经量过多症状改善48/49,B组45/45;A组压迫症状改善13/13,B组11/11,两组没有统计学差异.A组栓塞后子宫体积减少

(50.92±2.78)%;B组子宫体积减少(51.87±3.12)%,两组没有统计学差异(t值1.688,P＞0.05).A组栓塞后肌瘤体积减少(65.12±5.68)%;B组肌瘤体积减少

(62.94±7.23)%,两组没有统计学差异(t值1.769,P＞0.05).两组栓塞前后性激素变化没有统计学差异.栓塞后一般轻度并发症发生率两组没有统计学差异
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.A组出现永久性卵巢性闭经3例,膀胱误栓1例,栓塞2年后肌瘤再发2例.B组栓塞2年后肌瘤再发2例.结论从中长期追踪观察来看,碘油、平阳霉素混合液和

聚乙烯醇两种栓塞剂在子宫肌瘤栓塞中,疗效和栓塞后一般并发症发生方面没有统计学差异.但是由于碘油的液体特性,一旦发生误栓易出现严重并发症

,因此在子宫肌瘤栓塞中该栓塞材料需谨慎选择.

3.会议论文 郭文波.杨建勇.陈伟.庄文权 彩色能量多谱勒超声在子宫肌瘤栓塞随访的作用 2007
    目的：探讨彩色能量多谱勒超声在子宫肌瘤栓塞随访的作用。

　　材料和方法：通过对27例子宫肌瘤患者进行子宫动脉栓塞治疗,并应用经阴道彩色能量多谱勒超声在栓塞前、栓塞后当天、第5天、栓塞半年内每次

月经干净后第3～4天内、栓塞后每年进行检查,追踪随访34～58个月.

　　结果：栓塞前月经量过多19例,术后三月内月经量恢复正常18例。监测发现,栓塞前肌瘤部分血流信号丰富22例、血流信号一般2例、血流信号稀少但

肌瘤周边有环状血流信号2例和无血流信号1例,栓塞前子宫肌层血流信号均丰富.26例栓塞后超声发现子宫肌瘤一直无血流信号,子宫肌层血流信号在术后

第5天后的每次复查均丰富.栓塞术后症状没有改善1例,术后第5天和一月发现肌瘤血流信号较丰富与术前相近.栓塞前均可探测典型的子宫动脉频谱,栓塞

后子宫动脉频谱消失,在栓塞后半年到2年内子宫动脉复通.随访期内出现临床症状的再发肌瘤2例,没有临床症状但超声检查发现再发肌瘤有2例。子宫体

积缩小率50.89±1.63％(t值3.921,p＜0.001),子宫肌瘤体积缩小率56.76±7.94％(t值4.643,p＜0.001),半年后肌瘤和子宫的体积维持稳定,没有变化。

　　结论：术前对肌瘤进行血流信号的检测有利于术前对子宫肌瘤栓塞疗效的判断；术后对子宫和肌瘤的短期(栓塞后一周内)动态监测有助于对肌瘤栓

塞疗效的分析和预后的判断；术后对肌瘤的定期监测有利于子宫肌瘤再发的监测。

4.会议论文 杨建勇.郭文波 子宫肌瘤栓塞中需要关注的问题 2007
    本文探讨了子宫肌瘤栓塞中需要关注的问题包括：传统手术与介入治疗的区别；栓塞剂在肌瘤内的动态变化；腹主动脉造影的必要性；子宫动脉卵

巢支的问题；经阴道彩色能量多谱勒超声在子宫肌瘤栓塞的意义；放射剂量的问题以及栓塞后生育问题等，Marret应用150250 μm聚乙烯醇栓塞子宫肌

瘤，经过5年随访发现，2年后有10％的子宫肌瘤的复发率。笔者对患者随访34-58个月发现3. 63％的患者出现子宫肌瘤复发，出现复发的患者均是多发

性子宫肌瘤，可能与多发性子宫肌瘤的多源、多中心发生机理有关，故此，栓塞后每年应该定欺做超声检查。

5.期刊论文 穆永旭.李选.王月东 不同栓塞剂栓塞子宫肌瘤的疗效对比 -中国微创外科杂志2004,4(5)
    目的探讨不同栓塞剂行子宫动脉栓塞治疗子宫肌瘤的疗效、术后副反应及并发症. 方法 107例子宫肌瘤行子宫动脉栓塞,其中 41例用聚乙烯醇栓塞

(PVA组),66例用平阳霉素碘油乳剂和真丝线段栓塞(PLES组).随访6个月,观察临床症状改变、肌瘤大小变化、术后副反应及并发症. 结果 PVA、PLES组贫

血改善率分别为93.8%(15/16)、90.5%(19/21)(χ2=0.000,P=1.000);2组月经量减少、经期基本恢复正常,改善率分别为94.7%(18/19)、

92.3%(24/26)(χ2=0.000,P=1.000),压迫症状消失率分别为60.0%(6/10)、53.3%(8/15)(χ2=0.000,P=1.000),腹痛症状消失率分别为88.9%(8/9)、

81.3%(13/16)(χ2=0.000,P=1.000).2组疗效及症状改善率差异无显著性(P＞0.05).PVA组栓塞后发热发生率22.0%(9/41)明显低于PLES组

84.8%(56/66)(χ2=41.958,P=0.000),2组栓塞术后恶心、呕吐和腹部疼痛发生率差异无显著性(P＞0.05).2组均无异位栓塞及严重的并发症.结论 PVA与

PLES行子宫动脉栓塞治疗子宫肌瘤疗效显著、相同,2种栓塞剂术后副反应发生无差别.

6.期刊论文 邢丽华 经导管栓塞子宫动脉治疗子宫肌瘤(附8例报告) -实用医学影像杂志2001,2(3)
    目的评价经导管栓塞子宫动脉治疗子宫肌瘤的疗效.方法8例肌壁间子宫肌瘤,经右股动脉穿刺,运用seldinger技术,将4-5F cobra导管送至双侧髂内

动脉行造影,观察子宫动脉肌瘤供血染色情况.确认子宫动脉后,将导管超选至子宫动脉内,行明胶海绵颗粒栓塞,阻断肌瘤血供.结果8例肌壁间子宫肌瘤

,7例双侧子宫动脉供血,1例单侧子宫动脉供血,经100%明胶海绵颗粒栓塞后造影复查,瘤体血供完全阻断,染色消失.8例术后3-4个月月经正常.术后1个月

"B超"复查,证实肌瘤似较前缩小.术后3个月"B超"复查,3例肌瘤消失,术后半年"B超"复查,只有一例未完全消失,进一步证实为子宫腺肌症.术后8个月"B超

"复查,腺肌症病变仍存在,但范围明显缩小,子宫大小趋于正常,临床症状完全消失.结论经导管栓塞子宫动脉是一种创伤小,治疗效果肯定的新型治疗方法

.

7.期刊论文 王义清.王执民.郭卫平.张洪新.杨意心.关彦.李文献.倪代会 不同栓塞剂栓塞子宫肌瘤的对比研究 -
临床放射学杂志2002,21(4)
    目的用不同类型的栓塞剂栓塞子宫肌瘤,对比分析费用及疗效. 资料与方法 70例子宫肌瘤患者,随机分为4组,采用不同栓塞剂行双侧子宫动脉栓塞治

疗.Ⅰ组:聚乙烯醇(PVA)颗粒;Ⅱ组:碘油+平阳霉素+PVA颗粒;Ⅲ组:碘油+平阳霉素+明胶海绵;Ⅳ组:真丝线段.术后统计所需费用,随访观察3个月后月经恢

复情况及6个月后B超复查瘤体大小变化. 结果Ⅰ、Ⅱ组疗效优于Ⅲ、Ⅳ组,Ⅰ组费用最高. 结论碘油+平阳霉素+PVA颗粒是目前子宫肌瘤栓塞的推荐剂型.

8.期刊论文 雷小林.殷明.杨会全.王洪伟.庞建忠.闫荣.LEI Xiao-lin.YIN Ming.YANG Hui-quan.WANG Hong-wei.

PANG Jian-zhong.YAN Rong 一次性静脉止痛泵在子宫肌瘤栓塞术后的应用 -中国介入影像与治疗学2007,4(4)
    目的 总结一次性静脉止痛泵在子宫肌瘤栓塞术后的止疼效果.方法 自2002年以来,使用子宫动脉栓塞术治疗子宫肌瘤196例,随机分为观察组和对照

组.观察组112例术后30 min经静脉留置输液针连接一次性静脉止痛泵镇痛,对照组84例术后疼痛剧烈时给予肌注盐酸哌替啶50 mg,异丙嗪25 mg.并观察两

组疗效情况.结果 观察组止疼有效109例,有效率97.32%,对照组止疼有效35例,有效率41.66%.结论 使用连接一次性静脉止痛泵对缓解子宫肌瘤栓塞术后

疼痛疗效显著,值得推广.

9.期刊论文 李少波.周顺科.李平.侯庆荣.谢太喜.苏祁.LI Shao-bo.ZHOU Shun-ke.LI Ping.HOU Qing-rong.XIE

Tai-xi.SU Qi 动态增强CT扫描评价子宫与子宫肌瘤栓塞前后血流变化 -中国介入影像与治疗学2007,4(1)
    目的 评价子宫动脉栓塞术(UAE)对阻断肌瘤血流效果情况.方法 选择16例单发症状性子宫肌瘤患者接受UAE治疗,栓塞术前、术后7天、术后3个月进

行同层动态增强CT扫描,测出肌瘤与子宫兴趣区(ROI)的CT值,并进行前后对比分析.结果 16例患者均顺利完成动态增强CT扫描,栓塞术前、术后7天、术后

3个月子宫组织动态增强时间-密度曲线及CT值无明显改变(P＞0.05),而肌瘤则有明显变化(P＜0.05),处于持续性缺血状态.结论 子宫动脉栓塞术治疗能

持续阻断子宫肌瘤的血流而子宫组织血流基本不受影响,同层动态CT扫描可用来评价子宫肌瘤栓塞前后血流变化情况.

10.期刊论文 史春颖.陈颖.曹维军 "三级栓塞"子宫动脉治疗症状性子宫肌瘤的临床研究 -哈尔滨医科大学学报

2007,41(6)
    目的 探讨子宫动脉"三级栓塞"对症状性子宫肌瘤的临床疗效.方法 我院自2000年4月～2006年10月共诊治183例患者,年龄24～51岁,平均年龄为

36.9岁,均为临床检查确诊为"子宫肌瘤"且由其引起经血过多及压迫症状等相关体征,采取Sedenger法穿刺股动脉后插管超选择双侧子宫动脉进行"三级栓

塞"治疗.结果 183例患者均有不同程度的症状改善,其中症状消失172例,症状缓解10例,无症状改善1例,总有效率达99.3%.结论 "三级栓塞"是治疗子宫肌

瘤的有效方法.
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