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内容概要

　　母儿的健康是家庭幸福快乐的保证，是社会稳定、发展的必要前提。
近10年来，随着计算机、信息技术、电子技术、压电陶瓷等高科技的迅速发展，超声图像质量和分辨
率越来越高，超声检查又无创、价廉，超声检查在妇产科领域的应用相当广泛，为最常用的辅助检查
方法，为临床工作的顺利开展所必须。
同时，超声诊断也得到了飞速的发展，尤其在产前筛查与诊断方面，超声检查为首选、不可替代的检
查方法。
正确使用超声检查方法、合理读解超声图像可明显提高临床工作质量。
本人从事妇产临床工作10余年，后从事妇产超声工作又10余年，具有一定的妇产科临床和超声检查经
验。
在江苏科学技术出版社的大力支持下本人总结20余年来的经验，通过具体病例、图像来详述女性生殖
系统的生理、病理及其超声声像表现；胎儿生长发育的生理、病理及其超声声像表现。
《妇产超声读片指南》的目的是让从事妇产超声的医师了解妇产科有关的临床知识，并且较系统地了
解妇产超声工作的思路、检查方法、主要疾病的超声声像表现及其诊断与鉴别诊断；让妇产临床医师
较系统地了解妇产科主要疾病的超声表现，正确理解超声检查报告。
总之，《妇产超声读片指南》有利于从事妇产科领域工作的临床与超声医师互相沟通、理解，从而对
疾病作出正确的诊断与合理的治疗，促进妇女健康、优生优育。
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章节摘录

版权页：   插图：    【病史摘要】18岁。
下腹痛伴低热1周，加剧1天。
未婚，否认有性生活史。
 【超声特征】右卵巢大小38mm×21mm，边界不清晰，前上方探及混合回声区，大小41mm×44mm
×43 mm，边界欠清，内见弱回声区，大小29mm×29mm，多普勒超声显像法显示等回声部位探及较
丰富血流信号。
见图12—2.1和图12—2.2。
 左卵巢大小31mm×15mm，边界欠清，左卵巢上方探及等回声区，大小33mm×33mm×35mm，边界
欠清，形态欠规则，内部回声欠均匀，多普勒超声显像法显示内探及丰富血流信号。
见图12—2.3和图12—2.4。
 子宫直肠陷凹无回声区深12mm。
见图12—2.5。
 【超声诊断】 1.双卵巢上方占位。
 2.盆腔积液。
 【手术及病理诊断】双附件慢性炎症，右附件慢性化脓性炎伴小脓肿形成。
 【评述】盆腔炎性包块有时声像图特征与卵巢恶性肿瘤相似。
急性盆腔炎发病时一般有下腹痛伴发热。
病情严重时可有寒颤、高热等中毒症状。
若有腹膜炎可出现恶心、呕吐、腹胀等消化道症状。
若脓肿形成，可有盆腔包块及压迫刺激症状。
若脓肿位于前方可引起尿频、尿痛等；若脓肿位于后方，可引起腹泻、里急后重感或排便困难。
亚急性、慢性盆腔炎常为急性盆腔炎迁延所致，但也可无急性盆腔炎史。
亚急性、慢性盆腔炎全身炎性症状多不明显，故尤其需注意与盆腔恶性肿瘤相鉴别。
 【诊断要点】注意盆腔炎性包块与卵巢恶性肿瘤间的鉴别诊断，结合病史有助于诊断。
病例3输卵管积水 【病史摘要】48岁。
体检发现盆腔包块。
平时月经规则。
生育史1—0—2—1。
 【超声特征】右卵巢大小26mm×24mm×20mm，边界清晰，内部回声未见明显异常。
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编辑推荐

《妇产超声读片指南》力图简单明了地阐述妇产领域相关的基本知识，希望有利于基层医疗单位的医
疗工作者作为工作参考。
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