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胃平滑肌肿瘤手 术 

郑裕 隆 ’ 

胃甲滑 一I【肿 瘤是 仅攻 于 胃癌的 较常见 胃肿 瘤 。我 

院 l q ～1997年 收 治 胃平 精 肌 肿 癯 36倒 ，均 经 手 术 

受寓脸证吏．恃简要报道。 

一

、临 库资 料 

本组 男女各 18倒 ，年龄 34～78岁，平均 53 8岁 

病 自 30小时 至 20年 ，平 均 4．8年。主要 症状 为 睡痛 

20剜 ．腹张 8倒 ，呕血 黑便 20倒 ，怒 心躯 吐 6倒 ．嚏块 5 

洲． 嚼受阻 4斜．食敌减退 7倒，体重减轻 8倒 ，发热 

1剜．贫血 14恻。体检腹部肿块 14倒 ，压痛 13倒，反 

跳膏 3斜。血红蛋白<9og／! 2o倒。B超示 胃壁实性肿 

物 ．内揶不匀 1斜．胃镜见腔 内胂物 9倒，西形隆起 ．表 

面陪痔 4恻。钡餐检查发现胃腔内圆形或卵暇形 充盈 

缺损．边 缉光}l|．基底宽广，或镪荆分翻【，可见主影 t或 

呈 ，| 性改变．或腔 内充盈 缺损，腔 外软组 筝l阴鼍；21 

洲．十二指晡球都变形 4倒 ，未见异常 1倒。术前确诊 

25剜 术 巾所见 胃肿 瘤除 1倒多 发 (有 9十肿 瘤 ．直 径 

o．3～ 1．5cm)外 ．余 均 单 十 ．直径 o．3～25~m，其 中平 滑 

叭 囊 < 6cm15 恻．> 6cmlo倒 ，平 均 5．6cm(o．3～ 

22cm)；平 滑叽 内瘤 <6cm2倒 ，>6cm9倒，平均 ¨． 

3~-m(卜 25cm)。肿瘤部位在胃体 10倒 ，胃底 22倒．胃 

塞 i剜-位于太弯倒或j丘大弯 15倒．小弯倒或近小弯 

21倒 I起 自胃翦壁 l3倒，胃后壁 23倒，属腔内型 8 

倒 ．腔外型 24恻，腔 内，卜型 4倒。肿瘤形态呈分叶欹 6 

倒 ，钻节欹 3倒，哑铃欹 1倒，椭圆形 1倒，余均呈圆形 

或球形．病捡示平滑肌瘤 24倒 ，血管平滑肌瘤 1倒t平 

滑_fl内瘤 1l倒。肿瘤囊性变 8倒，出血坏死 6倒 ，部分 

钙化 2例，帖膜溃痔 Il倒(溃痔 1个 4倒 ，2十 3倒t3 

十 2倒 ，4个 2倒，直径 o．3~4cm，探 0．4～1．Scm)t恶 

变 l剜．帖嚷浸润 10倒，甜蒂 5倒 ．肿瘤并发上消化道 

出血 17洲，胃十二指耢套叠 1倒t胃内瘘 2倒t自发性 

脾破裂 1斜，左肝转移 1倒。 

全组均经 手术治疗，其 中 9倒系嚏腔其他痰患手 

术中意外发现 ，均为平滑肌瘤t其中直径<1~m4倒，1 

～ 2cm4倒，7cml倒。本组作食 管下端及近■胃切除 3 

洲．近倒 胃切除 5恻，胃大郭切除 l8例，局 部切除 10 

． 怍着单位：21oo06 南京市南京医科大学附属 

南京 第一 医院 
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倒 ．井 壁靠 厦件 行丧 患 均作 相应 处理 。术 后Ij鲁l倒食 管 

癌 俸 胃甲滑 叭痛 (直 径 lcm)作食 管 癌 啪除 食 管 胃 吻台 

受叭瘤局部切陈晤死亡外，余均康复 

二、主占鞋阳对论 

(一)翥理 胃 甲 }l|肌 肿 瘤在 胃肿 肩 中较 少 见 ，约 

占 2～2 5 ．但在 胃 良性 肿 瘤 中却 较 常见 ．Palmer_I 报 

告 胃 良性 肿 瘤 1 466恻 中 胃 平滑 肌 瘤 41．7 ．国 内胃 

良性肿 瘤 28l 9洲0 中 胃平滑 肌 瘤 53．8 ．平 滑肌 母 细 

胞 瘤 3．4％。在 胃恶性肿 瘤中平滑 叽内瘤 倥 0．12～ 

0．5 。在 消 化道 平 }l|帆肿 瘤 中 ，胃平 滑肌肿 瘤 较常 见 ． 

Skandalakis综 合 25拍 倒 消 化道 平 滑 _I【肿 瘤“ ．有 45． 

9 发生 丁胃．国 内 36组 综 合性 消化道 平滑 肌肿 癯 

2543恻中 ”．发生 丁胃 41．7％。 

胃平滑叭肿瘤可薄 自胃轱膜 下叭层 ．但多数掉 自 

lII【层 ．隅发 自血管 叭屡 ．常见 于 胃 体 、胃 底 ．小 弯篇 较 大 

弯侧 事见 ．后 肇较前 疃 为多 。粘 膜 下发 生的 常掉 自牯膜 

下肌层 或 环帆 ．约 占 15～ Z0 ，多 向腔 内生长 ，较小 浆 

膜 下 生 托的 多 来 自纵 帆 ．约 占 2／3．常 向 腔 外 生 长 ．较 

大 。lI『【层 t K的 也 可 向 腔 内 外 呈 斡 形 生 长 ．约 占 

l5 ．其腔，|部 分多』=于腔 内部分．也可于管壁 闻生 

长 ．事 较 小．儡 肓环 形 生长 的 。肿 擅 多 草个 ．较 大 ，少数 

多蕞，可选百棠十。形态多呈圆形或椭圆形 ．少数 哑铃 

形 、簟 卓 ll；、站 节 形、分 叶形 ，偶 环 形 、长 条 形 、马 蹄 形 、 

撮蓝Il；、不规则形。肿瘤大小 0．1～40~m．多数直径> 

5cm，较^ 蕾常系恶性。肿瘤表面光滑、界限清楚 ，番性 

可 浸润 、帖连 、质 坚 韧 ．呈 实 性 或 囊 性 ．无 蒂 ．较 大 者 粘 

膜 面可 有 一 至 数个 蘸痔 ，多较 小 ，摄 浅不 一 ，{戋者 如 脐 

样 凹 陷 ，形 圆 或 喃 圆，系 帖膜 麋 烂 、缺 损 ，摄 者 如 穿 凿 

扶 ．肿 瘤 鞯 瞻性疆 慢生 长。番性 者 浸镧 周围 组筝l及脏 

嚣．}I}巴转穆外．多经 血运播散。肿瘤增大后近中心困 

血 运 障 碍 翳遇 变、囊 性 变 、出 血 、坏 死 、可 蘸 破 、穿 孔或 

与邻近晡腔媾通形成内瘗、窦创、候性趋富．也可感染 

形成脓肿。腔内肿瘤多较小，易出血、套叠 ．腔，卜肿瘤多 

较大．易扭转、梗阻。约 2 平滑肌瘤可暮变。怎性者恙 

性程度较 低，判断 良恶性 标准主要为 恢分裂像 多寡。 
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胃甲滑叽肿痛 中良恶性 约各半 ．国内 917倒 中胃平滑 

肌 胄 l8 3 ．平 滑 叽 内窟 50．5蹦 ，平 滑肌 母细 胞 瘤 1 

2 ．后 嚣多 良性 ．约 1O 恶 性或 潜 在恶 性 。 

(二 谚治 患 者男性 略 多 ，常 见 于中 年 以上 ，奉 组 

> ln岁瞢占 91．7 。帖床表现与肿瘤部位、太小、性 

质、 l：K特性、井发症类型等有关 早期多无明显症状， 

降 胄增 夫或 出 现并 发痖 时姑 就 谚 ．主要症 状 为腹 痛 、 

腹块、请 比道 出血。平滑肌窟常 向腔内或腔内外生长． 

病 }之．宦 投不 显 。平惜 叽 内窟生 长较 快 ，窟体 太 ．多 向 

腔 内 外或 腔 外 发 展 ．病 程短 ，症 状 出 瑗 早 并 进 行 性 加 

剧．禽敲碱退 ．1丰重减轻．贫血，发热多系晚期症状 胃 

镜 舱壹 、 像 幡奋 、X线镪 餐检 查 、CT、MRI等 可确 喀 

胃甲滑 叽肿 瘤 一 经确 诊 ．无论 良恶性 ．均 应手 术 切 

障 ．}术方 式 根据肿 瘤 大小 、部 位 、性 质而 定。良性 窟 较 

小 ．可 将肿 墙 连 同周 围胃壁 (3cm)局 部切 除 ．体 积 较大 - 

多笸．甓恶变 着应作胃太部切除木 番性窟对放射及化 

疗均 蛾碡，即熊瘤体较小 ，也以 爵太部切除为主。位 

于 胃底、胃阵音以近端 胃太 部切除，食管残 胃吻 舍为 

佳 。位 于幽 门者可 选择 远端 胃太 部切 除 ，胃十 二指 晒或 

；7一； ， 忻 
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空肠吻台 肿癌巨大 ．多发病灶、复发病恻考虑全 胃切 

障 ．若 浸润 周围组 织 或脏 嚣 可一 并 切除 ．由于恶 性 窟 多 

竖 血运 转 锌 ．一般 不作 常规 淋巴 结清扫 ．在 睡部 其他 疾 

患 手术 中 姗发厦 胃甲滑 帆肿 瘤 ．若 不 响 主病 治疗 ．病 

情 稳 定 ．可 予 研障 。 胃平 滑 叽窟 术后 应定 期随 访 ，一 旦 

复 发 可考 虑再 趺 手术 
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空心加压螺纹钉手术治疗股骨颈骨折 ． 

苏万海’ 牛广续 。宋新平 陈进利‘ 张世宏‘ ／ 。／ ‘一／ 

随 曹 }土会 老 龄 化 ．老 年 性 骨 质 琉 橙 症 的 日盐 增 

多．中 芑年畦骨颈骨 折的问题越来越受到重视。我们 

自1994年12月刊 1997年 3月采用多技空心加压螺纹 

钉 手木治疗中老年 睃骨颈 骨折共 21例．收到 良好效 

果 厦总结推告如下。 

一

、资 料 和方 珐 

1．奉组 21恻病人．男性 13饲．女性 8傅，年龄 42 

～ 7l岁。夹下型 10饲 ．经颈型 5髑，基底型 6饲。平地 

滑恻伤 17鲥 ，车 {II 4饲 。就 谚时 问 ：最 长 1月 1饲 ，其 

余均在伤后 1～72小时内就诊 。 

2．方法 ：术前患肢皮牵引 3天至一周．手术均在 X 

光透 下进行。采用磋膜外麻醉．平卧位。手术前用下 

忮骨牵引嚣将患肢固定于外展 45~60度 -内旋 l5～3O 

廑．荧光下监砚骨折端解音l』复位。常规消毒铺 巾-采用 

啦骨太转子下外悄直切口．长 8~8cm．分离至骨质后 - 

在太 转予下 3cm(A 点)与 lcm(B点 )处 ，分 别 钻^ 两技 

． 作瞢单位：833200 新疆奎屯兵团奎屯医院骨科 

6g弓．≮2|‘ 

导针 ．其 中 A点 的 导针 ＆置 较 重要 ．它 从 段骨 臣 上 穿 

廿 ．＆于股骨 又轴向正中位置。角度为 干角 127度-B 

点导 针的 度 贾 与A 针 有 所交叉 ．成 功穿^ 导针 后 ．再 

拧^两 性审心加压蝇垃计．长度到腔骨头皮质 0．5cm 

处。木巾 常规拍片．洼煮保持息肢 位置．以保证股骨颈 

解削 董位 。术 穿钉 鞋 。轻 重 量皮牵 引 。 

二 、结 景 

本组翥人 ．经 1～3年的随访 ．2l捌骨折全部意台． 

达 100 ．殴骨 头坏 砭 1傅，占 5 。 

三、讨 论 

1．对 T中 老年 驶骨 臻骨 折 的 寿^ 其 治疗 方法 力求 

简单．创伤小 ．内固定坚强．且能早期活动，以藏少并发 

症 。空心 加 压螺纹 钉 符台这 一 要求 。奉 手术操 作简 单 ． 

手 术时 闻短．叼口小 ．刨伤轻．失血 I少，且 内固 定牢 

固 ．时骨折端有加匿作用，刹于骨折意台。木后反应小 ， 

可 早期 在啐=上活 动．以碱 少并发 症的 发生 。对 年老 体弱 
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