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胎儿肺动脉铸型标本的制作
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［摘　要］　目的　制作胎儿肺动脉铸型标本为胎儿基础医学研究和胎儿宫内手术提供真实的形态学资料。方法　自制塑料
插管对１例２６周以上胎儿肺标本进行肺动脉插管，按常规灌注红色的环氧树脂填充剂并铸型。结果　铸型标本既能充分显示整
体胎儿肺部动脉血管的形态结构，又能清晰地显示左肺动脉、左上肺动脉、左下肺动脉和右肺动脉、右上肺动脉、右下肺动脉等分布

及走行情况。结论　制作好的胎儿肺动脉铸型标本既能为胎儿基础医学研究提供真实的形态学资料，又可以为构建宫内胎儿肺部
手术术前模拟训练平台奠定形态基础。
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　　南方医科大学附属佛山市妇幼保健院于２０１１年５月成功
实施了国内首例直视下宫内２８周胎儿肺囊腺瘤畸形切除手术
后，引发了广大医师对胎儿宫内手术研究发展的关注，但国内

有关胎儿肺部管道的研究资料甚少。目前，已有成人肺部血管

铸型标本制作的相关报道［１４］，但由于胎儿血管管径与成人相

比较小，且管壁薄、弹性差，制作胎儿肺部血管铸型标本较成人

困难得多。鉴于此，我们改进胎儿肺动脉铸型的制作方法，成

功制作出一批高质量的胎儿肺动脉铸型标本，铸型效果较为理

想，现报告如下。

１　材料与方法

１．１　取材与插管
选取１例２６周新鲜正常引产胎儿标本（死后１２ｈ以内），

用自来水冲洗干净胎儿表面血迹，并剪断脐带。然后将标本按

解剖学位置摆放，从胸骨中间打开胸腔，充分显露肺动脉干，并

在肺血管根处离断分离出胎儿肺标本。然后采用自制塑料插

管对肺动脉进行插管（图１），用外科缝线在塑料插管凹口处牢
固地结扎。最后插管另外一端连接自来水管适压冲洗管道，直

至肺静脉流出清澈的液体即止。本研究已经通过学校伦理委

员会审查批准开展研究。

１．２　灌注及后期处理
将冲洗好的标本静置１８～２４ｈ后，灌注前用５０ｍＬ注射器

反复多次向插管内注入空气，尽可能排出血管内残余水分。然后

按常规灌注红色的环氧树脂填充剂［５］，当肺标本表面出现较多

散在红色斑点时应立即停止灌注。标本灌注好后静置１２～２４ｈ，
待填充剂充分硬化后放入３７％浓盐酸溶液中进行腐蚀。１周后

将腐蚀好的铸型标本进行冲洗并酌情修剪，最后封瓶保存。

２　结果

制作好的胎儿肺动脉铸型标本，管道充盈饱满、疏密有度，

且三维结构立体感强，既能充分显示整体胎儿肺部动脉血管的

形态结构，又能清晰地显示左肺动脉、左上肺动脉、左下肺动脉

和右肺动脉、右上肺动脉、右下肺动脉等分布及走行情况（图２）。

图１　自制塑料插管

３　讨论

　　肺动脉插管是制作胎儿肺动脉铸型标本的难点和关键环
节。本研究选择白色的塑料硬胶管并进行改进，具体方法为：

先将白色塑料管细端处用手术刀片切割成与胎儿肺动脉相近

的管径，然后距白色塑料管切割口０．５ｃｍ处用钢锯作１个环形
凹口，蓝色塑料管做法同上。最后将截取的黄色橡胶软管分别

套入白色和蓝色的环形凹口塑料管，并用外科缝线牢固结扎即

成为自制塑料插管。本研究自制塑料插管的优点：①管体轻、
耐压强度高、承压变形小，插管时与玻璃插管相比对血管损伤

较小；②在凹口处结扎，避免插管与血管滑脱，防止灌注时出现
填充剂外漏；③塑料插管的原料来源广泛，价格低廉，且操作简
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便。经本研究多次实验结果显示，改进后的塑料插管在灌注过

程中未出现填充剂外漏现象，灌注效果较理想，从而提高了血

管灌注的成功率和铸型标本的质量。

ａ：前面观；ｂ：后面观；１：左肺动脉；２：左上肺动脉；３：左下肺动
脉；４：右肺动脉；５：右上肺动脉；６：右下肺动脉

图２　胎儿肺动脉铸型标本
　　胎儿肺动脉铸型标本能更好地显示胎儿肺部动脉血管的
三维立体结构，为胎儿基础医学研究和胎儿宫内手术提供真实

的形态学资料。在基础医学研究方面：医学生通过观察胎儿肺

动脉铸型标本，可以直观、立体地了解和掌握肺动脉的主要分

支及其血管网，从而实现由二维变三维、由平面变立体的解剖

模式，有助于准确地掌握胎儿肺动脉的解剖结构，加深了对胎

儿肺动脉的理解记忆。此外，胎儿肺动脉铸型标本还可以陈列

于生命科学馆，便于师生学习和交流。在胎儿宫内手术应用方

面：将制作好的胎儿肺动脉铸型标本通过螺旋 ＣＴ扫描获取二
维断层图像数据，并导入 Ｍｉｍｉｃｓ软件重建胎儿肺动脉三维模
型，便于临床医生在普通计算机三维空间内对胎儿肺动脉三维

模型进行任意放大、缩小、旋转等虚拟操作［６８］，为构建宫内胎

儿肺部手术术前模拟训练平台奠定形态学基础。
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