
子宫肌瘤是一种常见的妇科疾病， 当
肌瘤体积过大时， 会对女性的生殖健康造
成影响， 需要进行手术治疗。 本文将为大
家介绍子宫肌瘤的手术治疗方法。

1.�子宫切除术 是指因不同的子宫疾
病切除部分子宫或全子宫的一类手术， 该
类手术的手术时间和医生技术的熟练程度有
关， 术后对患者的生活质量影响较大， 需要
在医生的指导下进行。 根据手术途径的不
同， 该手术又可分为经腹 （开腹、 腹腔
镜）、 经阴道、 经腹-经阴道联合三种类型。

2.�肌瘤切除术 肌瘤切除术是一种较
为常见的手术方式， 即切除子宫内的肌
瘤， 保留患者的子宫和卵巢功能， 适用于
有生育要求的女性。 医生会根据肌瘤的大
小、 位置和患者的具体情况选择合适的手
术方法， 如宫腔镜手术、 腹腔镜手术等。

3.�子宫动脉栓塞术 子宫动脉栓塞术
是一种新型的手术治疗方式， 是通过将栓
塞剂注入患者的子宫动脉， 阻断肌瘤的营
养供应， 促使肌瘤缩小或消失。 这种方式
适用于有生育要求且不宜进行手术的女
性， 对患者影响较小， 但需要在医生指导
下进行评估， 并注意术后护理。

子宫肌瘤的手术治疗手段包括子宫切除
术、 肌瘤切除术、 子宫动脉栓塞术等， 具体
选择哪一种需要根据患者的具体情况而定。
患者治疗前要咨询医生， 了解各种治疗方
式的优缺点和风险， 以便做出明智的选择。
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小儿支气管哮喘是一种常见的慢性呼
吸道疾病， 是由嗜酸性粒细胞、 肥大细胞
和 T 淋巴细胞等多种细胞参与的气道慢
性炎症， 具有气道高反应性特征， 严重影
响着患儿的身心健康。 为了有效控制病
情， 早期发现与有效干预至关重要。

如何尽早发现？
1.�观察症状 支气管哮喘的典型症状

包括反复发作的咳嗽、 喘息、 胸闷和呼吸
困难等。 如果孩子出现这些症状， 尤其是
夜间或清晨加重， 家长应高度警惕。

2.�检查体征 医生可以通过听诊评估
肺功能状况， 如果听到喘息声或哮鸣音，
可能是支气管哮喘的征兆。

3.�实验室检查 可以通过肺功能测试
以及过敏原检测、 外周血检查、 X 线等影
像学检查， 辅助确诊小儿支气管哮喘。

如何有效干预？
1.�药物治疗 目前治疗小儿支气管哮

喘的药物主要有吸入性糖皮质激素、 白三
烯调节剂等， 家长应遵医嘱指导孩子用
药， 不可擅自更改药物剂量。

2.饮食调理 家长应给孩子提供营养
均衡的食物， 避免食用过敏原食物， 如海
鲜、 牛奶、 动物蛋白、 芒果等。

3.�适当运动 适当运动可以提高孩子
的身体素质和免疫力， 有助于预防和治疗
小儿支气管哮喘。

4.�避免接触过敏原 避免接触过敏原
是预防和治疗小儿支气管哮喘的重要措
施， 如粉尘、 螨虫、 动物毛发、 柳絮、 花
粉、 烟雾、 油漆味等。
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什么是宫腔镜检查？
宫腔镜检查是将一个带有

镜头的管状仪器伸到子宫腔内，
以观察子宫的内部形态。 该检
查是一种较为先进、 安全、 可
靠的检查方法， 可以有效减少
误诊， 提高诊断的准确性。 通
常情况下， 宫腔镜的直径为 4.5
毫米 ， 最细的宫腔镜约为 2~3
毫米， 患者不会有明显不适。

什么情况下
要做宫腔镜检查？
1.�异常子宫出血 月经周期

改变、 月经量增多、 月经期延
长等都属于异常子宫出血， 这
些情况都需要做宫腔镜检查明
确子宫腔情况。

2.�子宫内膜息肉 如果患者
在做 B 超时发现宫腔内有异常
回声或提示子宫内膜增厚， 这
时往往需要做宫腔镜检查明确
诊断， 看其是否存在子宫内膜
息肉。

3.�子宫肌瘤 子宫肌瘤有多
种类型， 如果肌瘤导致月经量
改变时， 就需要做宫腔镜检查，

排查子宫腔内有无其他病变。
4.�宫腔粘连 做完人流手术

后一旦出现月经量减少， 甚至
不来月经的情况时， 就要及时
做宫腔镜检查， 看是否存在子
宫腔粘连。

5.�子宫畸形 患者在进行彩
超时如发现子宫腔 内存在纵
隔样改变， 往往需要进一步做
宫腔镜检查 ， 确认宫腔内是
否正常。

6.�子宫内膜异常增生 有些
患者到了更年期会出现月经淋
漓不尽的现象， 甚至已经引起
了贫血， 做 B 超检查提示内膜
很厚， 可达十几毫米 ， 这种情
况说明内膜是处于异常增生状
态的， 往往需要做宫腔镜检查
来进一步诊断。

7.�阴道异常分泌物 有些患
者阴道会有异常分泌物流出 ，
或者像水一样的排液， 有的甚
至还会产生恶臭。 一旦出现这
些情况， 需要做宫腔镜检查进
一步诊断。

8.�子宫内膜癌 子宫内膜癌
是指发生于子宫内膜的一组上

皮性恶性肿瘤， 主要症状为绝经
后阴道出血。 绝经后女性如果出
现阴道出血现象， 一般需要通过
宫腔镜检查明确诊断。

做宫腔镜检查前
需要注意什么？

1.�检查时间 宫腔镜检查一
般在月经结束后一周进行， 此时
的子宫内膜更容易显示宫腔病
变。 当然， 一些特殊情况， 如异
常子宫出血以及绝经后阴道出血
的患者， 即使月经尚未结束也应
尽快进行检查。

2.�肠道准备 有些医院做宫
腔 镜 检 查 采 用 的 是 全 麻 ， 为
防止麻醉后出现呕吐导致误吸 ，
患者术前需要禁食禁水至少 8
小时。

3.�宫颈准备 由于检查仪器
需要通过宫颈进入子宫腔， 但有
些患者的宫颈情况不利于检查，
因此， 需要提前一晚或检查当天
利用药物来完善宫颈准备， 为手
术创造条件。
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剖宫产是一种通过手术切
开腹部和子宫来取出胎儿的分
娩方式。 虽然自然分娩是准妈
妈的首选， 但在某些特殊情况
下， 如胎儿位置异常、 产程停
滞等， 剖宫产是唯一选择 。 那
么， 剖宫产的产妇到底经历了
哪些过程？ 本文将带大家了解
准妈妈在进入手术室前后的全
过程。

1.�术前准备 准妈妈在手术
前 6~8 小时内需要禁食禁水 ，
以减少麻醉后出现呕吐和吸入
性肺炎的风险。 手术当天 ， 准
妈妈会被安排到手术室外的准
备区进行血压、 心率和胎心监
测等术前检查。 麻醉师这时会
与准妈妈交流， 介绍麻醉方式
和可能的感觉， 询问以往的麻
醉经历等， 以减轻其心理负担。

2.�进入手术室 做好术前准
备后， 护士会引导准妈妈进入
无菌手术室。 手术室内温度通
常较低， 主要是为了维持器械
的无菌状态， 可能会让准妈妈
感到有些寒冷。 进入手术室后，
护理人员会协助准妈妈躺在手
术台上。

3.�麻醉开始 手术开始前，
麻醉医生将为准妈妈进行麻醉，
剖宫产采用的多是腰椎麻醉或

者硬膜外麻醉 。 这是一种局部
麻醉方式 ， 能让准妈妈在手术
过程中保持清醒 ， 但不会感受
到下半身的任何疼痛 。 在确保
麻醉效果达标后 ， 医生才会正
式开始手术。

4.�正式手术 剖宫产手术通
常采用横向切口， 切口一般选择
下腹部耻骨联合上方两到三横指
的位置。 医生首先切开准妈妈的
皮肤， 然后是脂肪组织、 腹壁肌
肉， 直至子宫壁。 准妈妈在手术
过程中可能会感觉一些推拉或移
动的感觉， 但不会有疼痛感。

5.�宝宝诞生 当子宫被打开
后， 医生会小心地将宝宝从母体
中取出。 宝宝出生后， 如果一切正
常， 医生或护士会快速清理宝宝
的呼吸道。 当听到宝宝的第一声
啼哭时， 作为母亲的那种自豪和
幸福感足以抵消手术带来的不适。

6.�断脐和胎盘排出 宝宝出

生后， 医生会用手术刀在宝宝肚
脐上方 1~2 厘米处切断脐带， 阻
断婴儿与母体之间的联系 ， 并
为宝宝擦拭身体 、 称体重 、 按
脚印等 。 断脐后 ， 医生会检查
胎盘并确保其完整地从子宫内
脱离并排出。

7.�伤口缝合 宝宝和胎盘取
出后 ， 医生开始给产妇一层一
层缝合腹部伤口， 包括子宫壁、
腹壁肌肉 、 脂肪组织等 。 缝合
时通常使用的吸收性缝线 ， 不
需要拆线。

8.�留观 手术结束后， 宝宝
会先送回病房， 产妇则会被送至
恢复室继续观察， 护士会严密监
测产妇的生命体征， 确保不会出
现任何异常。 随着麻醉药物的逐
渐消退， 医生会根据产妇的疼痛
情况适当给予镇痛药物。

9.�送回病房 经过半个小时
至 1 个小时的观察 ， 如果产妇
没有异常 ， 会被护士送回普通
病房。

10.�母乳喂养 如产妇身体
状况平稳， 可以尽早开始母乳喂
养， 护士和催乳师会提供适时帮
助， 确保妈妈在喂养和照顾宝宝
方面得到专业的帮助。
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哪些情况下需要做宫腔镜检查？ 小儿支气管哮喘
如何有效控制病情？

剖宫产产妇到底经历了哪些过程？

宫腔镜检查是临床一种比较常见的检查， 由
于很多人对宫腔镜不是很了解， 以致于被告知要
做宫腔镜时会很紧张。 下面我们就来了解一下什
么是宫腔镜， 哪些情况下需要做宫腔镜。


