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腹膜后异位妊娠破裂超声误诊棻例
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暋暋患者女棳棾棸岁棳因暟无明显诱因出现右侧腹痛 天暠入院椈平
时月经规律棳经量中等棳无异常阴道出血史暎查体椇右侧腹触及

棻 斻旐暳棻棸斻旐 肿物棳右腹压痛暍反跳痛棬棲棭棳血压椃棸旐旐斎旂棷
棸旐旐斎旂暎实验室检查椇白细胞计数棻棻灡椄暳棻棸椆棷斕棳中性粒细

胞比 率 椄灡棿棩暎斆斣 平 扫椇右 侧 腹 膜 后 间 隙 棻椂灡椃斻旐 暳
棻棽灡椄斻旐暳椄灡椃斻旐多发片状高密度血肿及类脂质密度区棳边界

不清棳周围大血管被包埋棳右肾受压前移棳右肾下极与之分界不

清椈盆腔内见少量液体密度区棬图棻斄棭暎超声椇右侧腹膜后较大

混合性包块棳边界不清棳其中隐约见约棻灡棻 斻旐暳棸灡椆椆斻旐 液性

暗区棳与右肾下极关系密切棬图棻斅暍棻斆棭暎影像学诊断椇右侧腹

膜后肿瘤破裂出血椏 行开腹探查术棳于右侧后腹膜右肾下极见

约棻椄斻旐暳棻椂斻旐暳椂斻旐巨大后腹膜血肿棳边界不清棳质地韧硬棳
无法识别肿瘤组织及边界暎术中诊断椇右侧腹膜后肿瘤破裂出

血棬血管平滑肌脂肪瘤破裂椏棭椈切除肿瘤组织送病理检查暎术
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月经为入院棽天前棳无痛经暍血块椈术后第椄天阴道出血停止棳血
毬灢斎斆斍棽椆棽灡椂旐斏斦棷旐旍暎术后病理棬图棽棭和免疫组织化学椲斆斔
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查尿妊娠试验阴性棳血毬灢斎斆斍棽棽灡椄椂旐斏斦棷旐旍暎

讨论暋异位妊娠是常见妇科急腹症棳腹腔妊娠发生率约为

棻棷棻 棸棸棸棳腹膜后异位妊娠是其特殊类型棳发病率极低棳易误诊暎
腹膜后血肿多被误诊为肾错构瘤破裂出血暎斆斣能迅速显示肿

瘤破裂出血的范围和程度及其与肾脏的关系暎本例入院时无停

经史及月经异常棬可能因患者未能分辨正常月经与孕期出血棭棳未
考虑到异位妊娠可能而误诊暎超声发现育龄妇女腹腔后混合回

声包块时棳应考虑异位妊娠可能棳结合血尿毬灢斎斆斍试验暍生育史暍
性生活史暍节育措施及妇科查体所见等进行综合诊断暎
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