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改良根治性与根治性子宫切除在控制Ⅰ期子宫内膜样腺癌
复发中的临床价值
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摘要 目的：探究改良根治性与根治性子宫切除治疗Ⅰ期子宫内膜样腺癌的临床价值，为临床Ⅰ期子宫内膜样腺癌的治疗提供指

导和借鉴。方法：选取我院 2007年 1月至 2008年 12月期间收治的Ⅰ期子宫内膜样腺癌患者为研究对象，共计 91例，根据患者
临床治疗方法不同分成观察组（n=47）和对照组（n=44），观察组患者采用改良根治性与根治性子宫切除术，对照组采用改良根治
性与根治性子宫切除 +盆腔淋巴结清扫术，分析比较两组患者的手术时间、术中出血量、并发症和 5年生存率等。结果：在手术时
间、手术出血量和住院时间上，组间比较，观察组患者的指标水平均显著优于对照组患者，且差异具有统计学意义（P<0.05）；在并
发症发生率上，组间比较，观察组患者并发症发生率显著低于对照组患者的并发症发生率，且差异具有统计学意义（P<0.05）；5年
生存率和局部复发率，组间比较差异无统计学意义（P>0.05）。结论：采用改良根治性与根治性子宫切除术治疗Ⅰ期子宫内膜样腺
癌具有较好的临床效果，可以有效的控制患者的复发率，淋巴结清扫术并不能显著改善复发率。
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Clinical Value of Modified Radical and Radical Hysterectomy
in Controlling the Recurrence of Endometrioid Adenocarcinoma

at StageⅠ

To explore the clinical value of modified radical and radical hysterectomy in endometrioid adenocarcinoma
at stage I, and provide guide and reference for the treatment of endometrioid adenocarcinoma at stage I. 91 patients with the
endometrioid adenocarcinoma at stage I in our hospital from January 2007 to December 2008 were enrolled and divided into observation
group (n=47) and control group (n=44) according to the clinical treatment methods. The observation group was treated with modified
radical and radical hysterectomy, and the control group was treated with modified radical, radical resection and pelvic lymphadenectomy
of uterus. The operation time, intraoperative blood loss and hospitalization time of observation group were all significantly better
than those of control group, and the differences were statistically significant (P<0.05); the complications rate of observation group was
significantly lower than that of control group, and the differences were statistically significant (P<0.05); there was no statistical
differences between the five-year survival rate and local recurrence rate of two groups (P>0.05). Modified radical and
radical hysterectomy could achieve good clinical effect in treating endometrioid adenocarcinoma at stage I and can effectively control the
recurrence rate. The lymphadenectomy can't significantly improve the recurrence rate.
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前言

子宫内膜癌（endometrial carcinoma）是妇科常见的恶性肿

瘤之一，多发于围绝经期及绝经后的女性，年龄越大，复发率越

高，预后越差[1,2]。在我国其发病率局妇科恶性肿瘤的第二位，仅

次于子宫颈癌，近年来发病率逐渐升高，已赶上甚至超过子宫

颈癌的发病率，成为威胁女性生殖健康的“头号杀手”。其中，子

宫内膜样腺癌（endometrioid adenocarcinoma）最为多见，约占子

宫内膜癌的 80%左右[3]。治疗以手术切除为主，辅以放射治疗、

化疗及孕酮类抗雌激素制剂等。改良根治性与根治性子宫切除

术是目前应用较广泛的手术方法[4]。对Ⅰ期子宫内膜样腺癌患

者来说，有效的控制复发率是临床实施治疗能否成功的关键
[5,6]。鉴于此，为了探究临床治疗Ⅰ期子宫内膜样腺癌的有效治

疗方法，为临床Ⅰ期子宫内膜样腺癌的治疗提供指导和借鉴，

本文总结了我院采用改良根治性与根治性子宫切除治疗Ⅰ期

子宫内膜样腺癌患者的相关经验，现报告如下：
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1 资料与方法

1.1 临床资料

选取我院 2007年 1月至 2008年 12月期间收治的Ⅰ期子

宫内膜样腺癌患者为研究对象，共计 91例，患者年龄 26-68

岁，平均年龄（56.35± 6.78）岁，平均体重为（58.34± 8.75）kg。根

据患者临床治疗方法的不同分成观察组（n=47）和对照组

（n=44），两组患者一般临床基线资料比较无显著差异(P>0.05)，

具有可比性。

1.2 实验方法
观察组患者采用改良根治性与根治性子宫切除术，对照组

采用改良根治性与根治性子宫切除 +盆腔淋巴结清扫术[7,8]。观

察比较两组患者实施不同手术治疗方法后的相关临床指标、5

年生存情况与局部复发情况。

1.3 统计学方法
数据采用 SPSS11.5软件包处理，计量资料采用 t检验，计

数资料采用 X2检验，以 P＜ 0.05有统计学意义。

2结果

2.1两组患者实施不同手术治疗方法后的相关临床指标比较结

果

两组患者实施不同手术治疗方法后，观察组患者的手术时

间、手术出血量和住院时间均显著优于对照组，差异具有统计

学意义（P＜ 0.05）；观察组患者的并发症发生率显著的低于对

照组，差异具有统计学意义（P＜ 0.05）。详见表 1。

表 1 两组患者实施不同手术治疗方法后的相关临床指标比较结果一览表

Table 1 Comparison of postoperative clinical indicators of the two groups

Group N Operation time(min) Blood loss(ml) Hospitalization (d) Complication(n, %)

Control

Observation

X2/t

P

44

47

-

-

173.24± 40.32

109.34± 31.24

8.4817

0.0000

230.44± 35.43

161.24± 31.32

9.8859

0.0000

16.43± 3.24

9.10± 2.55

12.033

0.0000

6, 13.64%

1, 2.13%

4.2390

0.0395

2.2 两组患者实施不同手术治疗方法后的 5年生存情况与局

部复发情况比较结果

在 5年生存率和局部复发率，组间比较，无有统计学意义

（X2=0.0022，P=0.9624；X2=0.0022，P=0.9624）。详见表 2。

表 2 两组患者实施不同手术治疗方法后的 5年生存情况与局部复发情况比较结果一览表

Table 2 Comparison of the five-years' survival rate and local recurrence of patients in the two groups

Group N 5-year survival (n, %) Local recurrence (n, %)

Control group

Observation group

X2

P

44

47

-

-

43，97.73%

46，97.87%

0.0022

0.9624

1，2.27%

1，2.13%

0.0022

0.9624

3讨论

在临床实践的过程中，子宫内膜样腺癌实际上属于妇科最

为常见的恶性肿瘤疾病之一。从大量的临床数据统计资料上分

析，患者发病人群主要集中在围绝经期及绝经后的女性，并且

在患者年龄发展趋势上呈现出随着患者年龄增长而复发率升

高的趋势，并且患者的预后也更差[9-11]。据国外研究证实，目前

子宫内膜样腺癌的发病率正呈现出逐渐缓慢升高的趋势，已成

为次于乳腺癌、肺癌和肠癌的第四大危险女性健康的杀手。因

此，临床上针对有效治疗子宫内膜样腺癌方法的相关研究具有

重要的实践意义和理论研究价值[12,13]。而针对子宫内膜样腺癌

临床治疗的关键问题之一就是如果有效的控制复发，从而有效

的延长患者的生命，显著的提高患者生活质量。既往研究认为，

在临床治疗子宫内膜样腺癌的实践过程中，采用手术治疗方法

仍然是较为有效和常用的治疗方法，同时以放疗进行辅助治疗

可以取得显著效果，而采用化疗治疗子宫内膜样腺癌的临床做

法尚存一定的争议[14-16]。1988年，国际妇产科联盟提出手术病

理分期以来，强调对早期子宫内膜样腺癌进行全面分期手术已

经在医学界成达成共识。因此，早期子宫内膜样腺癌腹膜后淋

巴结切除或活检是非常必要的，能准确判断淋巴结转移情况，

为术后制定合理诊疗方案提供依据[17,18]。

结合我院的实践结果上分析，我们针对Ⅰ期子宫内膜样腺

癌患者，在临床实施治疗的实践过程中采用改良根治性或根治

性子宫切除术的方式进行治疗，取得了较好的实践效果，患者

的临床复发情况得到了有效的控制。同时，针对患者同时采用

淋巴结清扫术不能显著的改善和提高患者的生存率。这一结果

与国内外的同类研究结果也较为一致[19,20]。

综上所述，针对Ⅰ期子宫内膜样腺癌患者实施治疗的实践

过程中，采用改良根治性与根治性子宫切除术具有较好的临床

实践效果，可以有效的控制患者的复发率和生存率，是临床治

疗Ⅰ期子宫内膜样腺癌的理想可靠选择，淋巴结清扫术并不能

显著改善复发率。
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