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孔腹腔镜子宫全切除手术中的应用［Ｊ］．肿瘤预防与治疗，２０１９，３２（２）１８６１８７．］

　　腹腔镜子宫全切除术是妇科良恶性肿瘤手术中
最常见的术式之一。在经脐单孔腹腔镜子宫全切除

术中，在缝合阴道残端时，由于膀胱腹膜的遮挡，使

得阴道残端暴露困难，加大了手术的难度。为此，我

们设计了一种简单易行的膀胱腹膜悬吊方法，使术

野暴露充分，便于术者完成阴道残端的缝合，现介绍

如下。

１　材料与方法

１．１　材料
２０ｍＬ空针的针头，７＃丝线，缝针

１．２　方法
（１）取２０ｍＬ空针针头，采用７号丝线对折，穿

入空针头，于针尖处形成一个套圈。在腔镜直视下，

将针头于耻骨联合上三横指处避开膀胱于腹壁穿刺

入腹腔（图１）。
（２）于膀胱腹膜中央处缝合一针丝线，将丝线

两端置于套圈处，将两端线头拉入套圈中（图２）。
（３）于腹壁外侧拉紧外侧丝线，将内部丝线头

带出（图３）。
（４）牵拉体外的丝线使内部丝线收紧，调节牵

拉的膀胱腹膜的高度，体外的缝线用止血钳钳夹固

定保持张力，成功将膀胱腹膜悬吊，暴露阴道残端

（图４）。

图１　带线圈的空针避开膀胱穿刺进入腹腔内

图２　将膀胱腹膜处缝合的丝线两端拉入套圈中
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图３　拉紧缝合膀胱腹膜，形成张力，起到悬吊作用

图４　膀胱腹膜悬吊成功

２　结　果

在经脐单孔腹腔镜子宫全切术时，采用该方法

可以很好地暴露手术视野，减少手术缝合的难度，便

于术者操作，缩短手术时间。

３　讨　论

外科学发展至今，已经进入了微创外科时代。

微创外科手术是采用更小的创伤而达到相同的治疗

效果。妇科腔镜手术发展至今，已经不再满足于现

状，而是追求更加美观、术后疼痛更轻、术后康复更

快速的手术方式。单孔腹腔镜手术技术即是基于近

年来兴起的自然孔道内镜手术而提出的手术方式。

经脐单孔腹腔镜术技术（ｔｒａｎｓｕｍｂｉｌｉｃａｌｌａｐａｒｏｅｎｄｏ
ｓｃｏｐｉｃｓｉｎｇｌｅｓｉｔｅｓｕｒｇｅｒｙ，ＴＵＬＥＳＳ）是将手术切口隐
藏于脐孔或脐周，具有良好的美容优势，也是传统腹

腔镜的一种发展和补充［１］，深受广大女性患者的青

睐。患者在 ＴＵＬＥＳＳ手术中能够在美观和术后康
复上有良好的获益，但是与传统腹腔镜相比，对术者

的手术技能要求却更高。因为单孔腹腔镜手术的所

有器械均必须从同一操作盘（Ｐｏｒｔ）的孔道中进入，
使得光学系统（镜子）与操作器械之间在腹腔内外

相互干扰影响，无法充分展开，形成所谓的“筷子效

应”，使术者难以施展手术技能；再者术中为直线视

野，会影响术者对阴道断端深度与宽度的判断，导致

缝合难度增加［２３］。同时 ＴＵＬＥＳＳ手术是主刀一人
操作，助手无法帮助，使得术野暴露困难。因此，如

何暴露好术野，减少手术操作的难度，在 ＴＵＬＥＳＳ
中就显得尤其重要。

子宫全切除术是妇科良恶性肿瘤手术治疗中最

常见的术式之一，由于术中需要充分地下推膀胱，使

得在子宫切除后膀胱腹膜下塌遮挡阴道断端，在单

孔腹腔镜手术中增加了手术缝合的难度，延长手术

时间。采用我们的膀胱腹膜悬吊方法具有以下优

点：（１）安全有效：该操作所有步骤均在腹腔镜可视
下完成，并且可以根据需要悬吊的不同部位选择不

同穿刺点，个体化的安全操作使其发挥最大的效果，

以减少手术难度，缩短手术时间；（２）操作简便：本
方法涉及到的操作是常见的缝合操作，只需缝合一

针，且不需要特殊器械，就能将膀胱腹膜悬吊，将阴

道断端充分暴露，大大降低缝合难度；（３）经济实
惠：本方法使用的材料均为常用的针与缝线材料，几

乎没有成本，不会增加患者的经济负担。

所以，在 ＴＵＬＥＳＳ中行阴道残端缝合时，使用
我们介绍的膀胱腹膜悬吊方法，可以安全并且有效

地暴露手术视野，减少手术难度，大大缩短手术时

间，有利于患者快速康复。该方法简单实用，是一种

值得推广的手术技巧方法。
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