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宫腔纱条填塞在前置胎盘剖宫产术中的临床应用
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前置胎盘是妊娠晚期的严重并发症，剖宫产

是处理前置胎盘的主要手段-1j。前置胎盘剖宫

产术中最常见并发症是胎盘附着面难以控制的出

血。作者在术中采取宫腔纱条堵塞止血，并与未

用宫腔填纱只用“8”字局部缝扎、药物和子宫动脉

上行支结扎术等常规方法止血进行比较，现报告

如下。

1资料与方法

选取2008年8月一2011年8月在本院因前

置胎盘行剖宫产术中大出血患者23例，术中出

血，>500 mL，年龄24～41岁，平均29岁；孕周

32～39周；初产妇15例，经产妇8例；有剖宫产

史者6例。患者术前均行B超检查诊断前置胎

盘，其中中央性前置胎盘16例，部分性前置胎盘

5例，边缘性前置胎盘2例。23例患者术中均用

缩宫素、卡前列素氨丁三醇促宫缩加按摩子宫、胎

盘剥离面开放的血窦用可吸收线“8”字缝合等治

疗。

术中出血原因及出血量：子宫下段收缩乏力

及胎盘附着面出血21例，宫缩乏力2例。出血

量500 1 000 mL者17例，1 000 1 500 mL者

5例，≥1 500 mL者1例。

术中取子宫下段横切口，尽量避开胎盘，胎

儿娩出后立即将子宫娩出于腹腔，提起双侧附件，

将24号乳胶引流管绕过双侧圆韧带、阔韧带收拢

而于子宫下段横切口下方扎紧，阻断子宫血流。

注意引流管一定要扎紧，否则仅压迫静脉，达不到

止血效果。人工剥离胎盘，立即子宫肌层注射缩

宫素20 U，子宫下段肌层注射卡前列素氨丁三

醇250越，按摩子宫促进宫缩，以0号可吸收线

缝合子宫切缘两侧顶端各1针。子宫体收缩佳，

可逐渐间歇性开放结扎子宫下段的引流管，继续

观察子宫下段有无出血，若子宫下段收缩差，有
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活动出血，胎盘剥离面开放血窦用可吸收线“8”字

缝合，仍不能止血者，且出血量≥500 mL，即可

行子宫下段宫腔纱条填塞。

官腔纱条填塞方法：宫腔纱条宽8 cm，长

500 cm，4层无菌纱布条。将官腔纱条一端用卵

圆钳从宫颈口送入阴道内，台下助手阴道内牵引

并上托宫颈，防止子宫下段组织撕脱，术者依次从

宫颈内口由左至右折叠填塞，压迫子宫下段，填塞

时术者与助手相互平衡用力形成合力，填塞填紧，

不留空隙。如1条宫腔纱条不够，可将2条宫腔

纱条重叠连接，连接处两角各缝合1针，打死结。

宫腔纱条填至子宫切口处，术者与助手互相加压

压迫，观察无明显活动出血后缝合子宫切口。用

2根可吸收线分别从子宫左、右侧切口缝起，偏中

线处打结，第1层为连续缝合肌层，第2层为褥

式缝合浆肌层。缝合时为避免缝上纱条，可用镊

子柄垫于纱条和切口之间。

术后给予缩宫素静滴，预防感染治疗，注意

生命体征变化，子宫收缩情况，密切监测宫底高

度及阴道流血情况，术后24 h取出官腔纱条。

取宫腔纱条前给予缩宫素20 U静滴。取纱后继

续促宫缩、防感染治疗。

2结 果

23例中，官腔纱条堵塞止血13例，均有效控

制了产后出血，无再次出血，全部保留子宫；术

后2 h出血量(680±160)mL，输血3例，输血量

(800±400)mL。局部缝扎、药物和子宫动脉上

行支结扎术等常规方法止血10例，术后2 h出血

量(1 500±580)mL，输血8例，输血量(1 200±

600)mL，其中1例因产后出血致凝血功能障碍

行子宫切除。2组出血量、输血量比较差异有统

计学意义(P<0．05)。13例宫腔填塞纱条取出均

顺利，阴道内仅有少量暗红色血液，无臭味，子宫
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收缩好。术后体温>38．5℃2例，3天后体温

全部恢复正常，子宫缩复良好，产后恶露均正常无

异味，腹部切口甲级愈合，产后42 d随访无晚期

产后出血及产褥感染。

3讨论

产科出血是导致中国孕产妇死亡的重要原

因，死亡孕产妇中有近一半死于产科出血，且主

要死于失血性休克幢J。前置胎盘在终止妊娠时，

因胎盘附着于子宫下段，子宫下段血管及血窦极

为丰富，宫颈部位主要为结缔组织构成，子宫下段

肌肉组织菲薄，收缩力差，胎盘剥离不全，剥离后

开放的血窦不易紧缩闭合，易发生产后难以控制

的出血b-4j。剖宫产术中大出血，有时对药物促

宫缩及按摩子宫等方法效果不佳，且大多数前置

胎盘患者剖宫产术中多为子宫体收缩良好，而子

宫下段收缩乏力及开放血窦不易闭合出血，术中

采用“8”字缝合及肌注卡前列素氨丁三醇和缩宫

素后，子宫下段仍收缩差，出现持续活动性大出

血，即给予纱条填塞宫腔b_6j。本研究证实暂时

阻断子宫动脉的血流联合子宫下段官腔纱条填塞

为有效的止血方法。

官腔填纱术是产科领域中一种传统的止血手

法r7|，其止血的机制是机械压迫胎盘剥离面，使

子宫压力高于子宫内膜血管压力，同时胎盘剥离

面在纱条压迫后血流暂停或缓慢，有利于血小板

聚集，启动凝血因子释放，形成血栓堵塞剥离面

血管，达到止血目的⋯8。同时刺激子宫感受器通

过大脑皮层激发子宫收缩。
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3讨论

随着中国人口老龄化日益加重引3，老年颅内

动脉瘤患者也与日俱增，老年患者常合并高血压、

糖尿病、高脂血症等动脉瘤高危风险因素。颅内

动脉瘤患者可带瘤生活多年，并不会对日常生活

工作造成严重影响，但颅内动脉瘤一旦破裂，则病

情急剧恶化，致死、致残率较高，可留有严重后遗

症【4{。CT及DSA不仅可以明确动脉瘤位置，而

且可以精确定位动脉瘤供血血管，给治疗提供了

极大方便，术前的明确诊断已经不是难题bJ。颅

内动脉瘤一旦破裂将面临三个主要继发改变：脑

积水、再出血及血管痉挛L6J6。老年患者再出血比

例更高，且自身代偿能力低，对脑积水及血管痉挛

更为敏感。因而，及早发现并处理是提高老年颅

内动脉瘤破裂患者预后的有效措施一J。

本组研究结果表明，介入栓塞技术对患者的

创伤较小，是一种十分具有潜力的替代传统动脉

夹闭术的手术方式旧J。
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