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"是指输卵管妊娠术后
ZLJ

水平下降缓

慢或每
*';

下降
"

'(X

!

#

$

周血
ZLJ

仍未转

阴"或降后又升或不降反升#伴或不伴附件包块和

腹腔内出血者#少数患者有下腹隐痛或少许阴道

流血'随着异位妊娠发生率逐年上升且渐趋向年

轻化#行腹腔镜下输卵管保守手术患者增多#其最

主要并发症
STS

#发生率为
0X

!

!(X

+

!

,

#是异位

妊娠治疗后出现的一种较严重并发症'在以往的

文献资料中多见于输卵管妊娠行保守治疗后发

生#而行患侧输卵管切除的根治手术后发生的则

很少有报道'

'(!!

年
$

月至
'(!'

年
/

月#本院生

殖内分泌科收治
'

例促排卵后腹腔镜下患侧输卵

管切除后发生
STS

患者#经过精心治疗&护理后康

复出院#现报告如下'

9

!

病例简介

病例
!

$患者
'0

岁#

'(!!

年
$

月
$(

日因)停经

)(1

#阴道流血
/1

#下腹痛
!1

*拟右侧异位妊娠急

诊入院'患者末次月经
'

月
!/

日#月经规律#因

)继发不孕#多囊卵巢综合征*用尿促性素!

ZRJ

"

行促排卵#

$

月
#

&

*

日予指导同房#

$

月
$(

日出现

下腹隐痛#无恶心&无便意感#

-

超检查显示右卵巢

旁见
'&!>Gi!&/>Gi!&*>G

不均质包块而入

院'入院当天在腹腔镜下行右输卵管切除
h

左输

卵管系膜囊肿剔除术#手术经过顺利#安返病房予

术后常规护理'

$

月
$!

日查血
ZLJ$**&/Vd

(

U

#

)

月
$

日查血
ZLJ'**&)Vd

(

U

#

)

月
0

日医嘱予

出院#同时做好出院健康教育'

)

月
!!

日门诊复

查血
ZLJ

降至
'!"&$/Vd

(

U

#

)

月
!#

日血
ZLJ

##)&/Vd

(

U

#

-

超检查显示子宫内膜
(&$>G

!单

层"#宫壁回声均匀#双卵巢正常大#回声正常'

)

月
!/

日血
ZLJ/*"&!'Vd

(

U

#因)右输卵管切除

术后
'(1

#血
ZLJ

升高
!

周*拟
STS

再次入院'

)

月
!"

日查血
ZLJ/)$&0Vd

(

U

%

-

超检查显示$

子宫内膜
(&'/>G

#宫壁回声均匀#双卵巢正常#左

卵巢旁见
'&'>Gi!&)>Gi!&#>G

不均质包块#

可见血流信号#直肠窝液体不明显#考虑左侧异位

妊娠'同日予肌内注射甲氨蝶呤!

R7g

"

*0G

B

治疗#并且告知相关注意事项'

)

月
'!

日血
ZLJ

!()"Vd

(

U

#

)

月
')

日下午开始下腹痛#伴有便意

感#查血红蛋白
!!$

B

(

U

#

-

超检查显示左卵巢前

方不均质低回声包块
$&$>Gi'&!>Gi$&/>G

#

盆腔积液深度为
'&*>G

#即急诊行剖腹探查术加

左输卵管切除
h

肠黏连分解术#术中出血
0((G?

#

术后予抗感染&补液治疗'

0

月
!

日血
ZLJ

!&/'Vd

(

U

#同日出院'

病例
'

$患者
'*

岁#

'(!'

年
/

月
!"

日因)停经

)(1

#阴道流血
!(1

#下腹痛
$1

*拟左侧异位妊娠

入院'患者
'(!'

年
0

月因)继发不孕#双输卵管

炎*在本院行腹腔镜检查
h

美兰通液术#术中见双

输卵管通畅#术后建议行促排卵治疗'

'(!'

年

*

月予
ZRJ

促排卵#

*

月
''

日至
')

日予指导同

房'

/

月
!(

日血
ZLJ'(!&0Vd

(

U

#

/

月
!$

日血

ZLJ'#$&0Vd

(

U

#

/

月
!"

日阴道流血增多似月经

量#血
ZLJ!**#Vd

(

U

#

-

超检查显示左卵巢旁有

$&)>Gi$&!>Gi!&*>G

不均质包块#遂收治入

院'

/

月
'(

日在腹腔镜下行左输卵管切除术
h

右

卵巢囊肿剔除术
h

盆腔黏连分离术#术中见盆腔

有约
0(G?

血性液体#手术经过顺利#安返病房后

予术后常规护理'

/

月
'!

日血
ZLJ"#!Vd

(

U

#

/

月
')

日血
ZLJ!(#"Vd

(

U

#

/

月
'*

日血
ZLJ

'($"Vd

(

U

#
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超检查显示无异常#因血
ZLJ

不

降反升#考虑是否伴宫内妊娠#经家属同意后行刮

宫术#未见绒毛'

/

月
'/

日予
R7g*0G

B

肌内注

射加中药杀胚胎治疗#

"

月
$

日血
ZLJ$(!/Vd

(

U

#

再次行
R7g*0G

B

肌内注射#血
ZLJ

逐渐下降#
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"

月
!*

日血
ZLJ#((Vd

(

U

#

"

月
!/

日患者感下

腹痛#极少量阴道流血#查血红蛋白
!((

B

(

U

#
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超

检查显示右卵巢前方不均质低回声包块
$&$>Gi

'&!>Gi$&/>G

#盆腔积液深度
$&!>G

#立即急诊

腹腔镜行右输卵管切除
h

肠黏连分解术#术中出

血
#((G?

#术后予补液抗感染治疗#

"

月
''

日血

ZLJ'*&#0Vd

(

U

#当日出院'

;
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护
!!

理

'&!
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心理护理
!

不孕和长期治疗的昂贵费用#已

使患者焦虑不安#突然出现异位妊娠#更使患者恐

惧和紧张+

'

,

'

'

例患者均为继发不孕行促排卵治

疗后妊娠#从妊娠的喜悦中马上转变成接受异位

妊娠的事实#并且均进行过一次异位妊娠的腹腔

镜下输卵管切除手术#其心身尚未恢复#当确诊为

STS

时#表现为沉默&恐惧&绝望#怀疑治疗过程#

担心治疗效果#害怕再次手术#还担心丧失生育能

力'因此#护士耐心详细地向患者和家属解释#以

缩短与患者之间的心理距离#特别对于患者害怕

丧失生育能力这一点#告知有子宫就有生育机会#

帮助患者从忧虑&恐惧的心态中解脱出来#保持情

绪稳定'经心理疏导#本组
'

例患者均能正确认识

疾病#缓解自身情绪#以积极的心态配合治疗与

护理'

'&'

!

健康教育
!

研究表明+

$

,有计划&有针对性的

健康教育有利于减少患者的负面情绪'告知患者

及家属异位妊娠手术治疗后是否会发生
STS

#与

手术类型&初次血
ZLJ

水平&停经时间以及异位

妊娠包块大小有关+

)

,

'同时告知患者及家属治疗

方法要根据症状&体征&血
ZLJ

的变化而定#对无

症状或症状不明显&血
ZLJ

较低&血
ZLJ

下降缓

慢但能持续下降者#可以期待治疗%如血
ZLJ

下

降停滞或上升#可以予小剂量
R7g

肌内注射#用

药后仍出现腹腔内出血#症状加重者需再次手术'

告知患者
STS

是异位妊娠治疗后出现的一种较严

重并发症#随时有破裂的危险#故应多卧床休息#

不得随意离院外出%避免突然改变体位#避免按压

腹部和使用腹压#避免感冒咳嗽#以防腹部压力突

然变大导致盆腔包块破裂%鼓励患者多饮水#多吃

纤维素丰富的食物#保持大便通畅'

'&$

!

严密观察病情
!

本文
'

例患者在第
!

次手术

后#出现血
ZLJ

不下降反而升高#病例
!

有下腹

痛#伴有便意感#病例
'

有下腹痛#极少量阴道流

血'因此#在促排卵后异位妊娠患者术后需密切

观察血
ZLJ

&腹痛&阴道流血及生命体征的变化'

测定血
ZLJ!

次(
$1

#观察其下降情况#

-

超监测

盆腔包块是否增大'同时重视患者主诉#如患者

出现恶心&呕吐&肛门坠胀感#面色苍白&脉搏加

快&血压下降或脉压差缩小#提示已发生腹腔内出

血#需做好再次手术的准备'

'&)
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特殊用药护理
!

告知患者
R7g

是细胞毒类

药物#可引起骨髓抑制&口腔溃疡&胃肠道反应及

肝功能损害的副作用#但用于
STS

剂量少&时间

短&毒性反应小&临床应用安全+

0

,

'护士掌握操作

技能#肌内注射时分双侧臀部&深部肌内注射'为

防止口腔溃疡及口腔黏膜破损#嘱患者保持口腔

清洁#用软毛刷刷牙等'注意患者是否有胃肠道

不适等主诉#嘱清淡饮食'关注患者血肝功能'

'

例患者只有轻微食欲变差#均未发生其他药物不

良反应'

'&0

!

出院指导
!

告知患者术后
!

周复查血
ZLJ

直至正常#如有腹痛等不适症状随时就诊#术后

!

个月内禁止性生活'病例
!

为出院后再次入院#

因出院健康教育中告知检验血
ZLJ

的重要性及

血
ZLJ

随访直至正常的必要性#及时发现了

STS

#为治疗争取了有利的时间'病例
'

行双输卵

管切除术#可采取体外受精.胚胎移植助孕#告知

其诊疗流程&就诊时间&成功率&大致费用等'

H

!

小
!!

结

输卵管切除术后
STS

在临床上较为少见#通

过帮助患者认识疾病#进行心理干预和支持#减轻

患者焦虑&恐惧&悲伤的心情#及时提高
STS

患者

对疾病治疗过程的认知度和依从性#提高患者的

遵医行为#严密观察病情#加强特殊用药指导&出

院辅助生育健康教育指导'
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