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有关孕期卵巢肿瘤的发生率各种报道差异很

大
,

自l / 2 7 3至 1/ 2 4 89
,

可能与漏诊率有关 .lL 月 。

孕期

卵巢肿瘤比非孕期发生并发症的机会及恶性肿瘤扩

散的机会均增加
,

因而减少孕期卵巢肿瘤的漏诊对

孕期保健有重要意义
.

作者总结我院近 10 年孕期及

分娩期卵巢肿瘤诊治情况
,

对产前被 B 超漏诊的原

因作粗略的探讨
,

并探讨剖宫产在减少漏诊方面的

意义
,

以引起临床医生的关注 ,.

1 对象与方法

1
·

1 材料来派

收集本院 1 9 8 3 年 1月至 1 9 9 2 年 12 月所有孕期

卵巢肿瘤
,

共 50 例
,

此期分娩总数为21 980
,

剖宫产

数 5 06 4
.

由剖宫产发现的卵巢肿瘤34 例
,

由 B 超发

现的 14 例
,

妇检发现的仅 2例
.

所有病例有手术治疗

及病理诊断
。

L Z 临床资料

年龄最小21 岁
,

最大 37 岁
,

平均 2 8
.

4岁 ,初产妇

47 例
,

经产妇 3例
;
孕期出现下腹痛等 不适仅 6例 ; 剖

宫产46 例 (其中因卵巢肿瘤而剖宫产有 7例 )
,

顺产 4

例
。

1
。

3 方法

以 B 超漏诊组为研究对象与 B 超发现组作对

照
,

选出影响 B 超检查结果的相关因素作对比
,

采用

卡方检验及 t 检验分析
。

表 1 50 例卵巢肿瘤的组织学类型及构成比

组织学类型 数 目 (写 )

畸胎瘤 3 0 ( 6 0 )

浆液性囊腺瘤 2 ( 4 )

粘液性囊腺瘤 5 ( 1。 )

卵泡膜瘤 1 ( 2 )

类 癌 1 ( 2 )

纤维乳头状瘤 1 ( 2 )

黄素囊肿 8 ( 1 6 )

卵巢冠囊肿 2 ( 4 )

合 计 5 0 ( 1 0 0 )

2
.

2 瀚诊原因分析

将两组临床提示
、

初检孕周
、

肿瘤大小的有关资

料进行分析
,

结果见表 2
。

表2 相关因素在两组中出现情况

临床提示 初检孕周

(有 ) ( ( 2 8周 )

漏诊组

发现组

尸 值

1 / 3 0

8 / 1 4

( 0
。

0 1

2 / 3 0

4 / 1 4

< 0
.

0 5

肿瘤大小 ( cm )

(平均值 )

5
.

2 2士 1
.

4 8

1 1
.

8 5士 1 0
.

0 3

< : 0
.

0 1

3 讨 论

2 结 果

么 1 病理诊断

本组 50 例患者病理学诊断结果见表 1
.

.3 1 孕期卵巢肿瘤的诊断

因卵巢肿瘤深藏于盆腔
,

患病初期很少有症状
,

往往在出现各种并发症或出现 明显转移后才被发

现
,

此时常需紧急手术切除附件而致以后生育力下

降 t,J
,

恶性肿瘤也已届 晚期
,

预后极差
。

因而
,

卵巢肿

瘤的早期诊治显得十分重要
。

妊娠 B 超的广泛应用
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为我们提供了对被认为是健康的妇女作详细检查的

机会
,

但检 出率高低各作者报道 不一
,

其 原因不

清s[J
.

本文对几个相关 因家的分析认为可能与临床

提示肿瘤的有无及 B 超初次检查时孕周
、

卵巢肿瘤

大小等因素有关
.

当然也可能与胎位
、

母体肠气
、

检

查人员的经验等有关
.

早孕期的常规检查也许会提

高发现率
.

值得注愈的是剖宫产似乎对卵巢肿瘤的

早期诊治有一定帮助
,

本文中有 30 例被 B 超漏诊而

由剖宫产发现
.

近年来剖宫产率逐年上升
,

近五六年

达 2 0 %左右 [̀ ] ,

我院 1 9 53年为 1 5
.

5%
,

而 1 9 9 2年达

31
.

6%
,

因其可能引起各种并发症而使人们担心
,

但

剖宫产手术对卵巢肿瘤的早期诊治似乎有好处
,

因

此也应辩证看待
。

3
.

2 孕期卵集肿疙的处理

G ir m e

等l[J 发现由 B 超动态观察的 13 例孕期卵

巢囊肿中有 7例自行消失
,

以后随访也未见肿瘤
.

因

此提出孕期发现的卵巢囊肿可进行动态观察不必急

于手术
。

若高度怀疑为肿瘤
,

手术应选择在孕中期以

免引起流产或早产
。

肿瘤的手术方式可根据具体情

况而定与非孕期相同
。

良性者行肿瘤剔除
,

有可疑恶

变包膜完整可先剔出
,

但需送快速冰冻病理活检
,

若

为恶性或低度恶性应作附件或根治手术
。

不应随意

去留卵巢
。

何秀琴 s[] 等发现切除一侧卵巢后对侧卵

巢有较高生瘤倾向
,

与 aC sa g ar n
de 等 [’J 提出的卵巢

上皮性肿瘤发生的
“

连续排卵学说
”

相符合
.

参 考 文 献

G r im e s
W H

,

E冶
r t h o lo me w R A

,

C o l
v
in ED

, e t

a l
.

O v a r
i
a n e y s t e o m p l ie a t i n g p r e

尹
a
cn y

.

A m J

o b s t e t G y en
e o l

,
1 9 5 4

,

6 8 : 5 9 4

T a w a k
.

vO
a
ir

a n t u m o r s
i n p r e g n a n e y

.

人m J O卜

s t s t G y m e e o l
,
1 9 6 4

,
9 0 巧 1 1

K oo n in g s
P P

,

P l a t t L D
,

W
a ll a e e R T

.

I
n e id e n t a l

a d n e x a l ne
o P la s m a s a t e e s a r e a n s e e t io n

.

o b s t e t

G yn
e e o l

,
1 9 8 8

,
7 2 , 7 6 7

苏应宽
,

叶惠芳
.

有关剖宫产术的几个间题
.

中华

妇产科学杂志
,

19 83
,

18
’ l

何秀琴
,

魏永和
.

残留卵巢癌45 例分析
.

实用妇科

与产科杂志
,

1 9 8 7
,
3 ,

2 4 5

C a s a g r a n d e
JT

,

oL
u
i
e

EW
,

P ik e
M C

, e t a l
.

I n
-

e e s s a n t o v u la t i
o n , 一 a n d o v a r

i
a n e a

cn
e r

.

L
a
cn

e t ,

1 9 7 9
,
2 ( 8 1 3 5 ) : 1 7 0

( 1 9 9 5
一
0 9

一

2 0收稿 1 9 9 3
一
1 1

一
2 5修回 )

(上接封 3 )

而
,

我们认为可以把本地区血型分布比例作为血库

备血比例的依据
。

为此
,

我们订出广东地区综合医院

血库 日常备血原则
:

备血量为月用总血量 (平均 )的

1 / 8
,

0
、

A
、

B 和 A B 各型所占的比例约为4 3 :
2 5 : 2 6 :

1
.

综合成一个简单的计算公式为
:

某型血备血量一 月总用血量 x
冬

火本地区某
` . -

一一 闷 一 ~
, 心 `

~ “
一 ~

’

8 ” ’ 一“ 一
` . 、

血型分布比例
.

即可
。

作者认为
,

本文总结出的一般情况下血库备血

量原则及计算公式有一定的实用价值
,

值得在广东

地区综合医院血库推广使用
.

本文承我院高素善教授
,

黄绍 良剐教授指导并

审阅
,

特此致谢 )
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其余各型备血量依次类推
。

近年来
,

本院血库按

上述备血原则备血
,

既保证了临床用血的需要
,

又避

免了血液超期浪费现象
.

当然
,

血库用血常受制于临

床手术大小及多少等多方面因素
,

或偶遇大型工伤
、

文通事故等出现
“

偏型用血
”
现象

,

但血库工作人员

只需根据实际情况在此备血比例荃础 上作适当调整
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