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目的
!

比较子宫内膜异位症"

ZK

$腹腔镜术后促性腺激素释放激素激动剂"

Y<WU.=

$亮丙瑞林和妈

富隆的疗效差异%方法
!

选择
ZK

患者为研究对象!根据治疗方法分为单纯腹腔镜手术治疗组"

L]N

组$'腹腔镜

手术联合妈富隆治疗组"

K-W

组$和腹腔镜手术联合亮丙瑞林治疗组"

JZf

组$!比较
&

组研究对象有效率'复发

率'妊娠率和不良反应的差异%采用酶联免疫吸附试验"

ZJFS-

$检测治疗前'治疗后
#

周和治疗后
!%

周血清糖链

抗原
!%$

"

L-!%$

$和基质金属蛋白酶
.,

"

KKV.,

$!并比较其差异%结果
!

K-W

组和
JZf

组
'

^

)

期'

$

^

.

期有

效率和妊娠率显著高于
L]N

组"

A

$

")"$

$!复发率显著低于
L]N

组"

A

$

")"$

$%

JZf

组
$

^

.

期
ZK

患者有效

率和妊娠率显著高于
K-W

组"

A

$

")"$

$!复发率显著低于
K-W

组"

A

$

")"$

$%

L]N

组'

K-W

组和
JZf

组患者

阴道不规则流血'肝肾功能异常及体质量异常发生率差异无统计学意义"

A

%

")"$

$%

JZf

组患者更年期症状发生

率显著高于
K-W

组和
L]N

组"

A

$

")"$

$%

JZf

组
ZK

患者治疗后
#

周和治疗后
!%

周的
L-!%$

和
KKV.,

水平

显著低于
K-W

组"

A

$

")"$

$%结论
!$

^

.

期
ZK

患者腹腔镜术后适合联用亮丙瑞林!而
'

^

)

期
ZK

患者术后

更宜联用妈富隆%
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子宫内膜异位症$

ZK

%在育龄妇女中发病率高#传统的腹

腔镜手术治疗无法完全清除异位子宫内膜#极易导致术后复

发#故目前腹腔镜术后往往需要药物治疗)

!.%

*

+基于异位子宫

内膜增生具有激素依赖性#目前腹腔镜术后多采用降低雌激素

水平的药物进行治疗#包括妈富隆及促性腺激素释放激素激动

剂$

Y<WU.=

%亮丙瑞林等#但目前相关报道较少)

&.#

*

+因此#本

研究比较了
ZK

腹腔镜术后应用亮丙瑞林和妈富隆清除异位

子宫内膜的疗效#报道如下+

$

!

资料与方法

$)$

!

一般资料
!

选取
%"!#

年
!

!

'

月于本院诊治的
ZK

行腹

腔镜手术治疗患者为研究对象+入选标准!$

!

%经腹腔镜检查

确诊为
ZK

#按照美国生育协会修正标准分期$

5.-[S

%进行分

期($

%

%无其他严重脏器疾病#无高血压,糖尿病及遗传性疾病(

$

&

%半年内未服用影响本研究结果的药物($

#

%配偶生殖系统正

常#无不育指征+根据研究对象治疗方法分为单纯腹腔镜手术

治疗组$

L]N

组%,腹腔镜手术联合妈富隆治疗组$

K-W

组%和

腹腔镜手术联合亮丙瑞林治疗组$

JZf

组%#

&

组研究对象一般

临床资料见表
!

#在年龄,

5.-[S

分期和病程方面比较差异均

无统计学意义$

A

%

")"$

%#具有可比性+

$)/

!

治疗方法
!

L]N

组仅行腹腔镜手术治疗#气管内插管建

立全身麻醉#建立二氧化碳气腹后再以常规的三孔法进行腹腔

镜手术治疗#首先对患者的盆腔进行全面细致的探查#然后对

盆腔粘连者进行有效的粘连松解术#对于卵巢部位的异位症采

用剥除术进行治疗#而对于其他部位的小病灶则采用烧灼的方

-

*%,

-

检验医学与临床
%"!$

年
#

月第
!%

卷第
(

期
!

J=8K1BL4;<

!

-

3

5;4%"!$

!

M04)!%

!

N0)(



法进行处理+

K-W

组在
L]N

组治疗的基础上联合妈富隆治

疗#腹腔镜手术同
L]N

组#术后第
$

天口服
!

片妈富隆#连续

服用
%!B

#于下次月经的
!

!

$B

内重复上述用药方法#连用
'

个周期+

JZf

组在
L]N

组治疗的基础上联合亮丙瑞林治疗#

腹腔镜手术同
L]N

组#术后第
$

天皮下注射亮丙瑞林#每次

&)($9

@

#每
#

周注射
!

次#连续应用
#

个周期+

表
!

!

&

组研究对象一般临床资料比较

组别
1

年龄

$岁#

IgD

%

分期

$

1

#

'

"

)

"

$

"

.

%

病史

$年#

IgD

%

L]N

组
#" &!)%g#)( !"

"

!$

"

!"

"

$ !)$g")&

K-W

组
#" &!)$g#), ,

"

!$

"

!"

"

' !)'g")$

JZf

组
#" &!)&g#)$ !"

"

!$

"

!!

"

# !)$g")$

A

%

")"$

%

")"$

%

")"$

$)'

!

观察指标及方法

$)')$

!

有效率和复发率
!

患者治疗后
ZK

相关症状体征消

失#血液及影像学检查正常为显效(治疗后
ZK

相关症状体征

及其他的血液,影像学检查明显改善为有效(治疗后
ZK

相关

症状体征及血液,影像学检查改善轻微或无改善为无效(总有

效为显效加有效(在此期间若见
ZK

症状体征再次出现#且囊

肿再次出现为复发+

$)')/

!

不良反应
!

包括阴道不规则流血,性欲减退,体质量异

常,盗汗,潮热和肝功能损害等+

$)')'

!

L-!%$

和
KKV.,

!

&

组研究对象于治疗前,治疗后
#

周,治疗后
!%

周空腹
*7

后取静脉血#离心后取血清检测糖链

抗原
!%$

$

L-!%$

%和基质金属蛋白酶
.,

$

KKV.,

%#检测方法为

酶联免疫吸附试验$

ZJFS-

%+

$)')1

!

妊娠率
!

治疗后随访
!

年#比较
&

组研究对象的妊

娠率+

$)1

!

统计学处理
!

采用
SVSS!%)"

软件进行数据处理和统计

分析+计量资料采用
IgD

表示+

&

组间均数比较采用
SN_

两两比较计算
A

值#率的比较采用
!

% 检验#检验水准
%

`

")"$

#

A

$

")"$

为差异具有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/)$

!

疗效及不良反应
!

K-W

组和
JZf

组
'

^

)

期,

$

^

.

期有效率和妊娠率均显著高于
L]N

组$

A

$

")"$

%#复发率显

著低于
L]N

组$

A

$

")"$

%(

K-W

组和
JZf

组
'

^

)

期
ZK

患者有效率,复发率及妊娠率比较差异均无统计学意义$

A

%

")"$

%(

JZf

组
$

^

.

期
ZK

患者有效率和妊娠率显著高于

K-W

组$

A

$

")"$

%#复发率显著低于
K-W

组$

A

$

")"$

%#见

表
%

+

L]N

组,

K-W

组和
JZf

组阴道不规则流血,肝肾功能

异常及体质量异常发生率差异无统计学意义$

A

%

")"$

%(

JZf

组患者更年期症状发生率显著高于
K-W

组和
L]N

组$

A

$

")"$

%#见表
&

+

表
%

!

&

组研究对象有效率)复发率及妊娠率对比&

1

'

组别
有效率

'

^

)

期
$

^

.

期

复发率

'

^

)

期
$

^

.

期

妊娠率

'

^

)

期
$

^

.

期

L]N

组
$ %

!

!!

!

!$

!

$ &

!

K-W

组
!&

"

$

"(

#

"

*

"(

!"

"

$

"(

JZf

组
!$

"

!!

"

&

"

&

"!

!%

"

!"

"

!!

注!与
L]N

组比较#

"

A

$

")"$

(与
JZf

组比较#

(

A

$

")"$

+

/)/

!

L-!%$

和
KKV.,

对比
!

L]N

组,

K-W

组和
JZf

组

ZK

患者治疗前
L-!%$

和
KKV.,

水平差异无统计学意义

$

A

%

")"$

%#治疗后
#

周和治疗后
!%

周的
L-!%$

和
KKV.,

水平显著低于治疗前$

A

$

")"$

%(

JZf

组
ZK

患者治疗后
#

周

和治疗后
!%

周的
L-!%$

和
KKV.,

水平显著低于
K-W

组

$

A

$

")"$

%#见表
#

+

表
&

!

&

组研究对象治疗不良反应对比&

1

'

不良反应
L]N

组
K-W

组
JZf

组

更年期症状
"

"

&

"

!"

阴道不规则流血
!

!

%

!

#

肝肾功能异常
"

!

%

!

&

体质量异常
"

!

!

!

&

!!

注!与
JZf

组比较#

"

A

$

")"$

+

表
#

!

&

组研究对象治疗前后
L-!%$

和
KKV.,

对比&

IgD

'

组别
L-!%$

$

f

"

9J

%

治疗前 治疗后
#

周 治疗后
!%

周

KKV.,

$

<

@

"

9J

%

治疗前 治疗后
#

周 治疗后
!%

周

L]N

组
!%()*g$)& ,")$g#)$ *')!g&), %",)#g!")( !$')!g()& !%&)'g')$

K-W

组
!%()$g$)!

(,)*g#)!

"(

$*)'g&)$

"(

%!")!g!%)!

!%"),g')$

"(

,%),g$)&

"(

JZf

组
!%(),g$)(

'")#g&)(

"

##)%g&)%

"

%",)*g!"),

!"")(g')!

"

'$)*g#)(

"

!!

注!与
L]N

组比较#

"

A

$

")"$

(与
JZf

组比较#

(

A

$

")"$

+

'

!

讨
!!

论

!!

尽管腹腔镜手术治疗
ZK

较传统开腹手术具有创伤小,有

效率高及术后恢复快等优点#但无法清除全部的异位子宫内

膜#无法达到手术根治的目的#导致术后复发率极高#故目前腹

腔镜手术治疗
ZK

后多配合药物治疗)

$

*

+妈富隆和亮丙瑞林

是目前腹腔镜手术治疗
ZK

后最常用的药物+妈富隆可抑制

下丘脑
.

垂体
.

卵巢轴#显著降低雌激素水平并减轻对子宫内膜

的刺激#抑制子宫内膜的植入#减少手术过程中医源性子宫内

膜细胞的播散#此外妈富隆可减少卵巢生发层的破损#阻断经

血逆流的子宫内膜组织浸润卵巢#从而减少疾病的复发#其中

孕激素成分可转化和萎缩子宫内膜#减少经血量及逆流)

'.(

*

+

Y<WU.=

可抑制垂体分泌促性腺激素#导致卵巢甾体激素分泌

减少#从而发生暂时性绝经#即药物性卵巢切除#使病灶萎缩#

防止和延缓复发+此外#

Y<WU.=

可直接作用于子宫内膜细胞

抑制子宫内膜细胞生长)

*.,

*

+本研究中#

K-W

组和
JZf

组
'

^

)

期,

$

^

.

期有效率和妊娠率显著高于
L]N

组$

A

$

")"$

%#复发率显著低于
L]N

组$

A

$

")"$

%(

K-W

组和
JZf

组
'

^

)

期
ZK

患者有效率,复发率及妊娠率无明显差异

$

A

%

")"$

%(

JZf

组
$

^

.

期
ZK

患者有效率和妊娠率显著高

于
K-W

组$

A

$

")"$

%#复发率显著低于
K-W

组$

A

$

")"$

%(

JZf

组患者更年期症状发生率显著高于
K-W

组$

A

$

")"$

%#

而其他不良反应无明显差异#这些证据表明
$

^

.

期
ZK

患者

腹腔镜术后联用亮丙瑞林疗效显著高于联用妈富隆和单纯腹

腔镜手术+而
'

^

)

期
ZK

患者术后更适合联用妈富隆#具有

不良反应少及费用低等优点+

体外实验发现#子宫内膜细胞株有侵袭胶原的能力#即子

宫内膜异位细胞具有和肿瘤细胞相似的侵袭和转移特性#有侵

袭细胞外基质或基底膜的可能性+进一步研究发现#在
ZK

中
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L-!%$

和
KKV.,

在子宫内膜破坏及降解过程中具有重要作

用#可用于评估治疗后疗效及复发)

!".!!

*

+

KKV.,

是一类锌依

赖性的蛋白水解酶#在子宫内膜细胞的异位黏附,种植和生长

过程中发挥重要作用)

!%

*

(

L-!%$

在
ZK

患者中显著升高#且其

水平变化与
ZK

的临床分期有关)

!&

*

+本研究中#

L]N

组,

K-W

组和
JZf

组
ZK

患者治疗前
L-!%$

和
KKV.,

水平无

明显差异#治疗后
#

周和治疗后
!%

周的
L-!%$

和
KKV.,

水

平显著低于治疗前$

A

$

")"$

%(

JZf

组
ZK

患者治疗后
#

周和

治疗后
!%

周的
L-!%$

和
KKV.,

水平显著低于
K-W

组$

A

$

")"$

%+这些证据表明#尽管腹腔镜手术自身可显著降低
ZK

患者
L-!%$

和
KKV.,

水平#但术后联用妈富隆和亮丙瑞林对

L-!%$

和
KKV.,

的降低更为显著#其中亮丙瑞林降低
L-!%$

和
KKV.,

的能力显著高于妈富隆#从分子水平为亮丙瑞林疗

效高于妈富隆提供了客观证据#故亮丙瑞林在临床应用中值得

推广+
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