
血管并发症导致移植肝的失活。但我们也观察到，术

后图像中有２例肝静脉及１例肝动脉显示欠佳，可能

与血管内血液的流速有关。

总之，３ＤＣＥＭＲＡ可清晰显示肝动脉、门静脉及

第二肝门处的肝静脉和下腔静脉，可以对肝动脉的变

异和狭窄、门静脉高压侧支循环建立以及第二肝门情

况做出准确评价。与ＣＴ、ＤＳＡ及超声相比，３ＤＣＥ

ＭＲＡ具有无创!

安全
!

快捷
!

准确
!

无辐射等优

点，图像质量好，评价血管准确，可以作为原位肝移植

术前评估及术后监测的首选检查方法。
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节育环入膀胱并发结石一例

何玉琳，李新，杜继林
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　　图１　Ｘ线平片示类圆形致密影，约２．２ｃｍ×１．５ｃｍ，与节育环相连。

图２　改变体位摄片，示结石影与节育环不分离。

　　病例资料　患者，女，３０岁。经常尿频、尿

急、尿痛，间歇性血尿与肉眼血尿，近一年来加

重。于４年前上环，先后刮宫３次，引产１次。

Ｘ线检查：膀胱区域可见一 ２．２ｃｍ×

１．５ｃｍ类圆形致密影与节育环相连，其边缘光

整，密度均匀（图１）；改变体位摄片结石影与节

育环不分离，且见其活动度较大（图２）。膀胱

镜检：黏膜、血管纹理及输尿管口喷尿正常，所

见节育环和结石与Ｘ线检查描绘相同。

手术探查：结石２．２ｃｍ×１．５ｃｍ大小，表

面光滑，凸向膀胱内未压迫输尿管开口，与邻近

结构无粘连，取出结石和节育环，并作膀胱修

复。

讨论　异物性膀胱结石较少见，异物存留膀胱，异物为核

心，为尿中草酸钙和其它尿盐沉积、包绕创造条件，结石逐渐增

大。异物性膀胱结石一般与异物在膀胱内存留形态大体一致，

异物密度亦因异物性质各异［１］，本例为金属性异物，诊断不难。

节育环入膀胱实属罕见，一般认为子宫机械穿孔所致。如

手术前未认清子宫位置，特别是将后倾子宫认为前倾子宫，不

按操作规程，在刮宫时未拉直宫颈；手术不熟练，钳取未与子宫

脱落的胎盘组织。子宫穿孔时未伤及大血管可不引起任何症

状或症状轻微，膀胱异物又是异物致结石的原因之一。因此，

在宫内放置节育环前必须详细检查子宫的大小、位置、性质及

其解剖学特点，严格遵循子宫内操作规程，动物轻巧不粗暴，手

术时加强手术者责任心，杜绝子宫穿孔的发生。
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