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随着对乳腺癌生物学特性更深入的认识79:世纪 G:年

代以来保乳手术在乳腺癌的手术治疗中逐渐流行起来M我院

KDD:年以来收治的乳腺癌患者中有 <:例行保乳手术M现将

其临床资料分析报道如下M

N 临床资料

KCK 一般资料 <:例患者均为已婚女性7年龄 <9OBK岁7
平 均8;GPK9=岁M肿瘤发生部位6肿块位于外上象限 KG例7
乳 头 下 <例7乳 头 上 K例7内 上 象 限 J例7外 下 象 限 9例7此

<:例均未发现腋下肿大淋巴结M肿块直径6除 K例肿块直径

为 <QR7其余均S9QRM临床症状6均为发现乳房肿块7伴或

不 伴 疼 痛7本 组 病 例 中 有 9:例 患 者 感 乳 房 胀 痛7并 有 压 痛M
术 前 检 查6KB例 行 E超 检 查7D例 提 示 为 乳 腺 癌@KF例 行 红

外 乳 腺 检 查7K;例 提 示 为 肿 瘤@K;例 行 双 乳 钼 靶 片 检 查7KK
例提示为乳腺癌@K例经穿刺细胞学检查证实为乳腺癌@<例

在外院手术活检证实为乳腺癌M

KC9 治疗情况 手术方法6首先切除肿块送冰冻7如确诊为

乳腺癌7则 以 原 肿 块 为 中 心 不 包 括 乳 头 做 梭 形 切 口7边 缘 距

肿块 9QR7如肿块位于乳房的外上象限或乳头上方7可延伸

此切口@如肿块位于乳房的其他部位7则在腋部另取TUV形切

口7做腋窝脂肪和淋巴组织的清扫M病理分型6除 F例为浸润

性小 叶 癌7其 余 均 为 浸 润 性 导 管 癌7有 9例 腋 下 淋 巴 结 发 现

癌转移7标本切缘及基底均未见癌残余MWXY 分期6除 9例

WKXKY:7K例 W9X:Y:外7其余均为 WKX:Y:M

KC< 随访情况 <:例患者中有 KB例患者参加了随访7最长

存活至今已 J年M随访的所有患者术后均常规行放疗Z<:次

8总量为全乳 F:[\]瘤床处 KF[\=7按 Ŷ_方案化疗8共 J
个疗程=M

‘ 讨 论

早 期 乳 腺 癌 在 概 念 上 尚 存 在 临 床 上 和 病 理 学 两 种 不 同

的内涵M临床以及诸多专业杂志期刊7常泛将 WXY 分类中

abc期病例统称为早期乳腺癌>K?M真正的早期癌应指那些

尚 未向邻近组织浸润 和 未 发 生 转 移8包 括 区 域 淋 巴 结=的 乳

腺癌7故病理学上把早期癌限于非浸润癌7即原位癌8导管内

癌和小叶原位癌=@早期浸润癌以及原发癌直径S:CFQR7病

理证实淋巴结无转移的浸润性癌M事实上有不少浸润性乳腺

癌肿块直径 超 过 9O<QR的7但 始 终 不 发 生 转 移7这 些 也 应

属于早期癌M
早期癌的保乳手术在过去的 9:年里经过大量的临床分

组研究7对早期乳腺癌采用保乳手术及术后放b化疗治疗7与

传统根治术相比7显示出同样的安全和有效>9?M保乳手术的

适应证应严格掌握7仅适用于a期和某些c期8肿瘤S<QR7
腋窝淋巴结无转移=7且乳房体积适度够大的患者M保乳手术

的绝对禁忌证仍是多中心乳腺癌7即有 9个或多个肿瘤在不

同的象 限7钼 靶 片 提 示 弥 散 分 布 的 恶 性 钙 化7既 往 有 乳 腺 放

疗史7早b中期怀孕M相对禁忌6肿瘤大7乳晕下的肿瘤7腋窝

淋巴结已有转移><?M
分析本组病例的临床资料可以知道7乳腺癌的早期发现

至 关 重 要7对 于 体 检 发 现 乳 房 肿 块 的 患 者 应 及 早 行 红 外 乳

腺bE超b双乳钼靶片等检查M本组资料显示上述 <项检查的

阳性检出率 分 别 为 D<C<d8K;eKF=bF9CDd8DeKB=和 BGCJd

8KKeK;=7但红外乳腺检查易出现假阳性7因此应将两项或三

项 影 像 学 检 查 结 果 结 合 起 来 分 析7必 要 时 行 穿 刺 细 胞 学 检

查7对于一时不能明确诊断的患者应密切观察7加强随访7高

度怀疑者可收治入院行手术活检以明确诊断M对于乳腺癌患

者采用 保 乳 手 术7术 前 应 严 格 掌 握 适 应 证7肿 块 直 径 尽 量 控

制于 9QR以内且腋下无淋巴结转移M在本组病例中原发肿

块直径除 K例为 <QR7其余均S9QR7但术后有 9例病理检

查发现腋下淋巴结癌转移7其余患者均达到了早期乳腺癌的

病理诊断标准M本组 <:例早期乳腺癌患者手术效果良好7随

访结果满意7术后局部无一例出现肿瘤复发M总之7随着诊断

技术的发展和人们对生存质量要求的提高7近年来早期乳腺

癌保乳手术结合术后放b化疗的综合治疗在临床上应用越来

越多7但 这 并 不 意 味 着 保 乳 手 术 能 完 全 取 代 根 治 术7在 各 种

治疗方案中应根据其不同的指征选择最合适者M
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