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this operation is that the procedures are done till— 
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臀部巨大血管瘤的局部解剖学基础和手术处理 

均木曼 ? 一 其主要供血动脉为一侧髂内动脉及其分支 差兰 耋乏 蕃 _ 哥 。 南 辜 

曼 、 篓蓄巨查 凳 ；亩 茗 ：。 篓譬譬 坚 墓璧 墨 慧 双 兽窑 砉 磊葙 ； 苗 

，  碧壁 卮腹科切脖肿擘。效果良 磊耋 。 箸 好
， 翌誓喜翌 、 。 罩 雪茗葙‘ 一 。 ⋯ ’’ 解剖基础

：腹股’沟区消毒铺无苗巾后， 一 ⋯ 。～ 一 

右髂内动脉 

圈 1．血管瘤的动脉供应 

临床资料 ：1991～1 992年收治 2例臀 

部巨大蔓状血管瘤。男女各 l倒，分别为 

17岁和 16岁 肿瘤均位于右臀靠近中线， 

约 12×12×lOcm3和 l4×l5×1Ocm3。肿 

瘤表面皮温升高 ，略可压缩并有博动感，听 

诊有血管杂音 ，第一 例曾在当地医院手术 
切除 ，病理诊断为 “海绵状毛细血管动脉 

瘤”。但数月后肿块复发 ，且生长迅速 
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动脉右支 

血管痼 

手术时采用气管插管全麻，伸卧，剖 

腹 结扎双侧髂内和骶中动脉并确认其远 

端博动消失 缝合腹壁 ．改俯卧位 ．见肿瘤 

略缩小。梧肿块外侧正常皮趺切开，并结扎 

有关血管 ．向深部解剖至肿块基底。然后将 

血管瘤向内侧翻起，连同部分肌肉在骶骨 

表面一并韧除。术中出血少，2例均未输 

血 晡访二年未复发 
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髂静脉 

血管痞的静脉回流 

讨论 ：臀部巨大血管瘤切除时最大困 

难是难以有效控制出血，并迫使手术中断 

导致肿瘤复发。作者曾收治 1例术中出血 

病人。据述，由于无法控制的大量出血，输 

血量达 2600mi；创口压迫填塞后转院 作 

者接诊时伤口仍有渗血，血色索仅 30g／L。 

固此 ，对此类患者应强调术前准备和术中 

控制 供应血管 。 

在血管造影技术未充分发展时，沈尔 

兢 和夏学德 曾采甩间歇主动脉阻 断处 

理臀部血管瘤，取得良好效果 。但是上述方 

法较复杂，需要特殊的充气式阻滞和低温 

麻醉。 

髂内动脉除烘血给盆内脏器含阴生殖 

器 ，还供给臀部及丈腿内侧肌肉等软组织， 

因此髂内动脉组断可用于盆腔脏器大出血 

的止血；亦可应用于盏腔脏器和臀部等手 

术时 ，以减少术中出血量 。Medonough 

报道结扎髂 内动脉 45分钟后在其结扎远 

端有血管造影剂出现 ，表示髂 内动脉和髂 

外动脉以及其分支问已开始建立有效的侧 

支循环“ 因此结扎髂内动脉不影响盆腔 

脏器功能。从髂 内动脉插管问断注射尿素 

亦可治疗臀部血管瘤 ，但作者认为不如 

切除更为彻底 。 
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Anatomical basis and 

operation of extensi．ve he— 

mangiomas in the buttocks 

Chen Da@ n．Department of Surgery 

， The Third Affiliated Hospital，Hunan 

M edical University， Changsha 410013 

Arteriogram showed that large and extens Jwe 

hemangiomas in the buttocks was fed by A．iliaca 

Jnterna and A．sacralis mediana in two cases 

Following llgati~n o{the vessels，twn tumo~rs 

weTe rerrloved success{ully． Blood transfusion 

was fLOt necessary．Relapse has not been observed 

anti】llow． 

Key words guttocel hemangiomas|anatomyI 
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