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胸壁复合组织瓣用于心脏外科小切 口的解剖学研究 
． 
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【摘 要】 目的 研究以胸壁带蒂复台组织瓣修复心脏手术后胸壁缺损的可行性，并在此基础上设计出新的心脏手术小切 

口。方法 观察10具尸体前胸壁深层结构的血供规律，测量胸骨外侧缘与胸廓内动脉之间的距离。结果 前胸壁深层各结构均 

由胸廓内动脉厦其分支供血，胸廓内动脉距胸骨外侧缘的距离为I锄 左右，『景挟胸骨外侧缘切开肋软骨，可以避免胸廓内动脉的损 

伤。以该动脉为蒂，可以保证多种前胸壁复台组织瓣有良好的血供。结论 用以胸廓内动脉为蒂的前胸壁复台组织瓣修复心脏外 

科术后胸壁缺损的方法，具有良好的可行性。该方法不但可以克服原有切口的缺陷，而且有助于发现更多心脏外科小切口手术人路。 
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有些心脏手术切口需切取部分胸壁结构．术后难 

免留下胸壁缺损，这些缺损对病人的影响有时是不能 

忽视的。因此，寻找一个合理的修补术后胸壁缺损的 

方法，具有重要意义。我们在观察前胸壁深层结构血 

供的基础上 ，对用以胸廓内动脉为蒂的复合组织瓣修 

复胸壁缺损的可行性进行了研究．并设计了数种采用 

该组织瓣的小切 口。 

材料与方法 

lO具成人福尔马林浸泡尸体，动脉系统以红色乳 

胶灌注．观察前胸壁各肋骨、肋软骨、肋间肌及胸骨的 

血供规律，测量不同肋问水平胸廓内动脉距胸骨外侧 

缘的距离，在此基础上设计出含以胸廓内动脉为蒂的 

胸壁复合组织瓣的小切口。 

结 果 

一

、前胸壁各深层结构的血供规律的观察 

· 作者单位：510515 广州市第一军医大学南方医院胸心外科 

一 临床解钢研究所 

胸廓内动脉是前胸壁的主要供血动脉，90％(18 

侧)起自锁骨下动脉第一段．10％(2侧)起自锁骨下动 

脉第二段。该动脉起始后．沿胸骨两侧下行，沿途有如 

下分支：①向内侧发出细小的分支到胸骨后骨膜；②向 

外发出较细小的肋间前动脉．行于上位肋缘下方和下 

位肋缘上方；③发出营养胸壁浅层结构的穿动脉．该动 

脉有分支分布于胸骨前骨膜和肋软骨前方的骨膜。胸 

廓内动脉在下行过程中，先行于壁层胸膜与胸骨后骨 

膜之间．然后逐渐由胸横肌自深面覆盖。胸廓内动脉 

在下位肋软骨深面逐渐延续为两个终支．即腹壁上动 

脉和肌膈动脉．90％(8侧)肌膈动脉由第6肋间发出． 

10％由第5肋间(1侧)和第 7肋间(1侧)发出。肋闻 

前动脉向外与肋问后动脉吻合．沿途发出分支．营养肋 

骨、肋软骨和肋间肌。前胸壁各结构的血供来源见表1。 

一
、胸廓内动脉在不同平面距胸骨外缘的距离．均 

在lem左右(见表2)。 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


 

中国局解手术学杂志 2OOO年第9卷第3期 
Chin J Re~onal ＆ O ve Stag．2OOO，~o1．9，No 3 

表 1 前胸壁深屡结构的血供来源 

胸壁结构 血供来源 

胸骨 

肋鞭骨 

肋骨 

肋问肌 

胸廓内动脉直凄分支，穿动脉 

肋倒前动脉．穿动脉 

肋蚵前动脉．肋间后动脉 

肋间前动酥， 阃后动酥，穿动脉 

表2 胸廓内动脉在不同肋间距胸骨外缘的距离【cm．哥± 

注 奋肋闹行 f橙驻．P>0 05 

三、各种含以胸廓内动脉为蒂的胸壁复合组织瓣 

的切口的设计 

1．含肋软骨肋间肌瓣的切口：于拟切断的肋软骨 

下位肋阃正中切断肋间肌。切口向内侧延长，结扎切断 

胸廓内动脉。切口继续向内延伸，直至胸骨外缘。向 

上紧挨胸肋关节切断肋软骨，同时于肋骨与肋软骨连 

接处切断肋软骨，最后将切断的肋软骨向上翻(见图 

1)。 

2．含肋骨肋软骨肋间肌瓣的切口：方法类似于肋 

软骨肋间肌瓣，肋阗切口向外延长至肋骨肋软骨连接 

处外侧。然后将上位肋骨切断，其余操作均与肋软骨肋 

间肌瓣相同(见图2)。 

A 

20l 

3．含胸骨肋软骨肋间肌瓣的切口：方法一：在右侧 

肋软骨肋间肌瓣的基础之上，将切口下缘延长至胸骨 

左侧，结扎切断左侧胸廓内动脉，切口继续外行至左侧 

肋骨肋软骨连接处。向上切断肋间肌、上位肋软骨。直 

至与右侧切口上缘同一水平。然后自右侧切口上缘向 

左侧模断胸骨，不伤及左侧胸廓内动脉。将组织瓣向 

上翻起(见图 3一A)。 

B 

固3 含胸骨肋软骨肋闻肌 的切口 

方法二：于右侧拟行切口的肋软骨下缘切开肋间 

肌、胸骨至对侧胸骨外缘。结扎切断右侧胸廓内动脉。 

保护左恻胸廓内动脉。于左侧拟行切口的肋软骨上缘 

C 

切开肋阃肌左侧胸骨外侧缘，结扎切断左侧胸廓内动 

脉。于左、右两侧肋间切口的外缘分别向下、向上切断 

下位和上位肋软骨，直至与对侧切口下缘、上缘同一水 
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平。然后 ，自右侧肋闻切口内侧端到左侧肋间切口内 

侧端斜行切断胸骨，保护左侧胸廓内动脉。最后，于切 

口上位肋间水平横断胸骨，保护右侧胸廓内动脉。将 

左、右两侧的组织瓣分别向下、向上翻起(见图3．B]。 

方法三：切开右侧胸部拟行切口下缘的肋间肌，自 

右向左切断胸骨，并延长至左侧肋间。在双侧肋间切 

口的外侧缘自下而上切断肋间肌、肋软骨，直至所需的 

平面。自胸骨横断处的左下角至切口上缘水平胸骨右 

侧缘斜行切断胸骨，保护切口上缘水平的右侧胸廓内 

动脉，然后将胸骨于切口上缘水平横断，保护左侧胸廓 

内动脉。将左、右两侧组织瓣同时上翻(见图3一c)。 

其它方法：类似上述三种方法。根据手术显露的 

需要，切口两侧距离可长可短，可延长至肋骨、肋软骨 

连接处之外，也可仅位于肋软骨中间。切口上、下宽度 

也可以调整，可跨越一个肋间，也可以跨越多个肋间。 

此外，左 、右两侧的操作方式可根据情况进行互换。 

讨 论 

心脏外科手术可经多种切口完成。经胸廓固有间 

隙人胸，过度的牵引将导致骨性结构的破坏。对于经 

胸骨切口，因周围结构的结合也相当紧密，牵引也将不 

可避免地带来损伤。因此，部分切除胸壁骨性结构，不 

但可以减少损伤，也有和于更好地选择切口位置。但 

是 ，这需要对术后胸壁缺损进行妥善的修复。现有的 

经肋床切VI和胸骨旁小切口 1 中，若将游离的骨性结 

构放回朦处进行修复，因为缺乏良好的血运，很难愈 

合。如果在切取骨性结构的时候，能够保留一个血管 

蒂，在关胸时再将该结构放回原处，将有利于愈合。 

胸廓内动脉是前胸壁各结构的主要供血来源，有 

如下特点：①主干行于胸骨两侧，与胸骨外缘之间有 

lcm左右的距离，如果在胸肋连接处切断肋软骨，可保 

证该动脉连于被切除的肋软骨而不受损伤；②胸廓内 

动脉经肋阅前动脉、腹壁上动脉和肌膈动脉与其它动 
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脉有吻合，如果将近端结扎切断，来 自侧支的动脉血可 

逆向供血[2 ；③该动脉的肋间前动脉两分支行于上位 

肋骨下缘和下位肋骨的上缘，自肋间肌中间水平切断 

肋间肌，一般不会伤及肋间前动脉；④该动脉的主干和 

分支行于胸膜与骨膜、胸横肌与骨膜、或肋间肌之间， 

而肋间肌又附着于所有骨性结构之上，因此切断骨性 

结构时附带相邻的肋间肌，可以保护胸廓内动脉在手 

术操作过程中不受损伤。 

根据以上特点，我们设计了三种带血管蒂的复合 

组织瓣。肋软骨肋间肌瓣可用于胸骨旁小切口术后的 

胸壁修复。肋骨肋软骨肋间肌瓣可使胸骨旁切口向外 

侧安全扩大 ，使某些操作更为方便。在一些右前外侧 

小切口l3 中，上位肋软骨被切除，若采用肋骨助软骨肋 

间肌瓣，可使术野更太。胸骨肋软骨肋间肌瓣可使胸 

骨旁切口向中间扩展，从而成为另一种正中小切口。 

然而，这种方法尚有一定的缺点：①必须切断胸廓 

内动脉，不利于冠心病患者使用该动脉；②切口操作较 

复杂；③需要经胸腔，对肺功能有影响；④皮肤切口需 

要仔细设计，一般的直线切口难以满足需要。 

综上所述，在心脏手术开胸时，保留一个带血管蒂 

的胸壁复合组织瓣，手术结束后 ，将该瓣植入原处，不 

管对病人，还是对手术操作都有一定的好处。将该方 

法用于心脏外科小切口人路，一方面可消除小切口手 

术的不足，另一方面可以发现更多的小切口人路。 
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