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肱动脉变异及对上臂软组织肿瘤切除的启示
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　　［摘　要］　目的　探讨肱动脉变异及其对上臂软组织肿瘤切除手术的影响。方法　对１例肱动脉变异行局部封闭后拇、示指坏死病
例及１６例上臂软组织低度恶性肿瘤病例进行回顾分析。１６例上臂软组织低度恶性肿瘤病例行包括粘连皮肤、受侵血管在内的肿瘤扩大
切除、血管移植时，仔细观察术中肱动脉解剖情况；术中先从肿瘤远近端３～５ｃｍ以上血管正常部分解剖并上血管夹，再向病变区解剖、切
除肿瘤，血管缺损行大隐静脉移植，阻断血管前后及血管移植前后观察患指血运。结果　１例因疼痛行局部封闭后拇、示指坏死，术中发现
肱动脉有２支，１支肱浅动脉延续为前臂桡动脉，另１支肱动脉延续为尺动脉；１６例上臂软组织肿瘤患者中有１例肱动脉分为尺、桡动脉处
位于肱骨中段，其余１５例位于桡骨颈水平；血管移植者，均一次性通血良好，寒冷季节无肢端苍白及怕冷。结论　封闭药物切勿注入血管，
对侵犯血管的软组织低度恶性肿瘤行扩大切除、血管移植时，必须注意血管可能变异的情况。

　　［关键词］肱动脉变异；低度恶性；软组织肿瘤；外科治疗
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　　肱动脉变异在临床中约占１１．３％，因无临床症状，大
多在尸体解剖、血管造影或手术中偶然发现［１］。肱动脉

变异对手术部位会有较大影响。本文回顾性分析１例肘
关节疼痛行封闭治疗导致拇、示指循环障碍的病例，以及

１６例上臂低度恶性软组织肿瘤切除的病例，通过术中探
查肱动脉变异情况，及早发现变异而防止意外发生，同时

又使肿瘤切除容易而彻底［２３］，获得了较好的治疗效果。

１　资料与方法

１．１　临床资料
　　肱动脉变异病例，男，３２岁，因右侧肘关节反复疼痛３个月，在
私人诊所行２次局部封闭治疗后拇、示指变紫６ｄ及中、环、小指苍
白５ｄ后入院。患者自述２次封闭时，注射器均有鲜红血液涌入，
局部疼痛症状稍有缓解，而拇、示指逐渐变紫，中、环、小指逐渐变

苍白。入院时查体：患侧肘关节前正中及前内侧各有一针孔，拇、

示指发紫、针刺无血运，中、环、小指苍白而针刺渗血缓慢。诊断为

肱动脉损伤。

　　我科在２００１年１月至２０１１年１月，共处理上肢低度恶性软组
织肿瘤１６例，其中男７例，女９例，年龄３２～７３岁，平均４９岁。１６
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