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早期乳腺癌保乳手术与改良根治术的疗效对比
顾筱旻

（江苏省苏州市立医院本部  甲乳外科，江苏 苏州 215002）

                                                                                                                                                                                                                                                                           

摘   要 目的：探讨乳腺癌保乳手术与改良根治术治疗早期乳腺癌疗效及临床应用价值。

方法：早期 84 例乳腺癌患者，按照手术方法分为观察组和对照组，对照组给予乳腺癌改良根治术

治疗，观察组给予保乳手术治疗，观察两组治疗效果。

结果：观察组在手术时间、术中出血量、住院时间均短于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05）；

观察组患者的乳房美容效果明显好于对照组（P<0.05）；两组并发症发生率、局部复发率、远处

转移发生情况，组间差异无统计学意义（P>0.05）。

结论：早期乳腺癌患者实施保乳手术具有创伤小、恢复快等特点，术后乳房美容效果好，是治疗

早期乳腺癌的发展趋势，值得在临床上大力推广使用。
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乳腺癌属于危害女性健康的最为常见的恶性

肿瘤之一，其发病率居于女性肿瘤之首位，近年

来随着女性生活压力的增大与生活方式的改变，

乳腺癌的发病率呈现逐年上升趋势，但是其病死

率略有降低，这和乳腺癌的早期发现、早期治疗

有重要关系 [1-2]。目前临床上治疗乳腺癌主要手

段是手术治疗，以往常采用改良根治术，但是近

年来随着女性患者对审美要求的提高及医学技术

的飞速发展，保乳手术逐渐在临床上广泛应用，

也越来越多的被女性患者所接受。我院采用保乳

手术和改良根治术治疗早期乳腺癌 84 例，现分

析两种治疗手段的临床效果，报道如下。

1　资料与方法

1.1  一般资料

选取 2010 年 3 月—2012 年 3 月我院就诊的早

期乳腺癌患者 84 例，所有患者均经病理确诊，根

据手术方法不同分为观察组和对照组。观察组患者

实施乳腺癌保乳手术，共 36 例，年龄 28~70 岁，

平均年龄（52.52±4.65）岁，其中浸润性导管癌

22 例，浸润性小叶癌 8 例，原位癌 4 例，其他类型

2 例；对照组患者实施乳腺癌改良根治术，共 48 例，

年龄 24~72 岁，平均年龄（52.73±4.48）岁，其

中浸润性导管癌 33 例，浸润性小叶癌 9 例，原

位癌 5 例，其他类型 1 例。两组患者的年龄、病

理类型等一般临床资料采取组间比较，差异无统

计学意义（P>0.05）。

1.2  手术方法

1.2.1  对照组　采用乳腺癌改良根治术治疗，切

口呈纵梭形或者横梭形距肿瘤的边缘超过 3� cm，

切开皮肤将皮瓣进行游离，由内下朝向外上分

离乳腺与深面胸大肌筋膜到胸大肌的外缘下，将

胸大肌与胸小肌的淋巴结清除彻底，解剖患者锁
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骨下血管，对腋窝淋巴结进行清扫并清洗创面，

吸净后放置引流管在腋下与胸壁，间断的缝合皮

肤并将切口与腋下加压包扎，引流管负压吸引，�

3�d 后拔除引流管。

1.2.2  治疗组　采取乳腺癌保乳手术治疗，根据

肿瘤的位置选择切口，沿乳晕进行并呈放射状，

距离肿瘤超过 3� cm 的腺体组织进行切除，根据

乳腺的实际状况切除乳腺区段或者腺叶，切缘冷

冻切片检查，阳性的患者继续进行扩大切除范围，

腋下淋巴结清扫范围上到腋静脉，外到背阔肌，

放置好负压引流管后缝合皮肤并进行加压包扎。

术后均采取综合治疗，保乳手术患者进行放疗、

化疗，改良根治术患者仅化疗，对于两组患者中

ER 阳性者实施内分泌治疗。

1.3  观察指标

记录两组患者手术时间、术中出血量、住院

时间。患者乳房美容效果评判分为三级：与同健

侧乳房比较，患侧乳房皮肤手感差异不明显，外

观正常，顺应性差值超过 1.5� cm 为优；与健侧乳

房比较，患侧乳房皮肤颜色发亮或变浅，外观基

本正常，略小，顺应性差值在 0.8~1.5�cm 间为良；

患侧乳房的皮肤粗糙增厚，橡皮样，外观变形，

明显小于健侧且不对称，顺应性差值低于 0.8� cm

为差 [3]。同时对两组患者手术并发症发生情况进

行记录，并对患者进行随访，记录局部复发率、

远处转移发生情况。

1.4  统计学处理

本研究所有的数据均通过 SPSS17.0 进行统

计分析，�计数资料使用百分比表示，组间比较使

用 χ2 检验，P<0.05 为差异有统计学意义。

2　结　果

2.1  两组手术情况及住院时间比较

患者的围手术期指标情况包括手术时间、术中出

血量、住院时间观察组均优于对照组（P<0.05）（表1）。

表 1　两组患者围的围手术期指标情况比较（x±s）

组别 n
手术时间

（min）

术中出血量

（mL）

住院时间

（d）
观察组 36 158.29±5.29 264.87±34.18 9.57±1.28
对照组 48 194.27±11.64 306.39±43.89 16.97±3.47

t 18.9630 4.8735 13.5931
P 0.0000 0.0000 0.0000

2.2  两组术后美观效果

两组患者手术后的乳房美观效果观察组优良

率程度均好于对照组（P<0.05）（表 2）。

表 2　两组患者手术后的乳房美观效果比较 [n（%）]
组别 n 优 良 差 优良率（%）

观察组 36 25（69.44） 8（22.22） 3（8.33） 91.671）

对照组 48 6（12.50） 11（22.92）31（64.58） 35.42
注：1）与对照组比较，χ2=27.0159，P<0.05

2.3  两组术后并发症及转移复发情况比较

患者并发症发生率、局部复发率、远处转移

发生情况两组间无统计学差异（P>0.05）（表 3）。

表 3　两组患者并发症发生率、局部复发率、远处转移发

生情况比较 [n（%）]
组别 n 并发症发生率 局部复发率 远处转移发生率

观察组 36 2（5.56） 3（8.33） 3（8.33）
对照组 48 5（10.42） 5（10.42） 6（12.50）
χ2 0.6364 0.1036 0.3733
P 0.4250 0.7475 0.5412

3　讨　论

近年来随着乳腺癌患者发病的年轻化，其

外科的手术治疗也发生了巨大的变化，目前已经

经历了根治手术、扩大根治手术、改良根治手术

和保乳手术几个阶段，随着人们对乳腺癌的认识

不断加深以及患者对医疗技术水平的要求不断提

高，目前改良根治术和保乳手术在临床应用最为

广泛 [4-6]。改良根治术可以分为 I 式和 II 式，后

者的手术暴露较为清晰，可以方便清扫高位淋巴

结，但是发生手术创伤与并发症的几率增加。虽

然其保留了良好的胸廓外形与上肢的功能，但是

其对患者带来的创伤仍较大，而且造成了女性乳

房残缺，使得女性患者自尊心受到损伤，常会生

成自卑感与无助感，这对患者的生活质量带来了

严重的影响。

随着生物医学和免疫理论的深入研究，有学

者提出乳腺癌属于全身性疾病，而区域淋巴结虽

然具有重要生物免疫功能，但是并非是癌细胞滤

过有效的屏障，血行传播具有重要意义，因此乳

腺癌的局部肿瘤并不完全影响预后，综合治疗在

其治疗的过程中更具意义 [7-8]。因此保乳手术在

临床上逐渐开始应用，但是其具有严格的手术适

应证，肿瘤大小一般在 3� cm 以内，且多应用在
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周围型肿瘤患者中。而对于无法保证术后获得充

分综合治疗的患者、肿瘤直径超过 3� cm 或肿块

距离乳头 <3� cm、早中期妊娠患者、B 超或者钼

靶显示病灶为多中心的患者以及腋窝可触及多发

的淋巴结肿大的患者均不适宜行保乳手术治疗。

我们在进行保乳手术过程中需要注意垂直切除乳

腺组织，充分的保留患者乳腺与皮瓣，游离的范

围同皮瓣基本一致，而造成局部的切除不彻底或

者切缘肿瘤细胞的残留是保乳手术治疗后复发的

主要原因，因此手术中二次冷冻切片检查如果仍

存有肿瘤细胞要考虑放弃保乳手术或者实施改良

根治手术。本研究显示，观察组在手术时间、术

中出血量、住院时间均短于对照组（P<0.05）。

观察组患者手术后乳房美观效果明显好于对照组

（P<0.05）。两组患者并发症发生率、局部复发率、

远处转移发生情况经统计学分析比较，差异无统

计学意义（P>0.05）。

综上所述，早期乳腺癌患者实施保乳手术具

有创伤小、恢复快等特点，术后乳房美容效果好，

是治疗早期乳腺癌的发展趋势，值得在临床上大

力推广使用。
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