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(57)摘要

本发明公开了一种腹腔镜宫颈癌根治术经

腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，包括腹腔镜

穿刺器和子宫体摆动组件，所述腹腔镜穿刺器包

括穿刺鞘管，所述穿刺鞘管穿刺人体组织并伸入

在腹腔内，所述穿刺鞘管可弯曲调节设置，所述

子宫体摆动组件包括操纵杆体，所述操纵杆体从

穿刺鞘管穿过进入腹腔内，所述操纵杆体位于腹

腔内的一端设置有子宫体固定部，所述子宫体固

定部固定子宫体，所述操纵杆体位于腹腔外部的

一端设置有调节部，所述调节部调节子宫体固定

部的松紧度。能够有效的提起并摆动子宫体，并

使子宫左右两侧分别给予充分暴露，让腹腔镜宫

颈癌根治术在不使用传统举宫器的情况下能够

顺利进行。
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1.腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，其特征在于：包括腹腔

镜穿刺器(2)和子宫体摆动组件(1)，所述腹腔镜穿刺器(2)包括穿刺鞘管(6)，所述穿刺鞘

管(6)穿刺人体组织并伸入在腹腔内，所述穿刺鞘管(6)可弯曲调节设置，所述子宫体摆动

组件(1)包括操纵杆体(7)，所述操纵杆体(7)从穿刺鞘管(6)穿过进入腹腔内，所述操纵杆

体(7)位于腹腔内的一端设置有子宫体固定部(10)，所述子宫体固定部(10)固定子宫体

(3)，所述操纵杆体(7)位于腹腔外部的一端设置有调节部(11)，所述调节部(11)调节子宫

体固定部(10)的松紧度。

2.根据权利要求1所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述操纵杆体(7)为长杆体结构，所述操纵杆体(7)沿长度向贯通开设有穿孔

(8)，所述穿孔(8)内活动穿设有功能线(9)，所述功能线(9)的一端从操纵杆体(7)的一端穿

出，并绕设呈套索状结构后连接于操纵杆体(7)上，套索状结构形成子宫体固定部(10)，所

述功能线(9)的另一端从操纵杆体(7)的另一端穿出，形成调节部(11)；通过推拉调节部的

功能线线束调节套索结构的闭环大小。

3.根据权利要求2所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述功能线(9)为硬质弹性线束。

4.根据权利要求2所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述套索结构套设在子宫体上，且所述套索结构位于阴道中上段1/3处。

5.根据权利要求2所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述操纵杆体(7)的位于调节部一侧的杆体端部同轴凹设有线束调节孔(15)，

所述线束调节孔(15)内设置有调节线柱(14)，所述调节线柱(14)沿轴向贯通开设有供功能

线(9)穿过的线孔(16)，所述调节线柱(14)调节线孔(16)内功能线的松紧。

6.根据权利要求5所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述调节线柱(14)相对于操纵杆体(7)轴向位移调节，所述调节线柱(14)朝向

线束调节孔(15)孔底一侧的端部呈尖锥状，形成锥形结构(13)，所述线束调节孔(15)的孔

底与锥形结构(13)对应设置，所述锥形结构(13)上沿周向均匀开设有若干线槽(17)，所述

线槽(17)贯通线孔(16)，且所述线槽(17)向锥形结构(13)的尖端一侧延伸，所述锥形结构

(13)通过若干线槽分割成若干压线瓣(18)；通过所述调节线柱(14)轴向位移，若干所述压

线瓣(18)收缩夹紧或松开功能线(9)。

7.根据权利要求1所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述腹腔镜穿刺器(2)包括穿刺鞘管(21)，所述穿刺鞘管(21)包括依次连接的

穿刺部(23)、弯曲部(22)和稳定部(24)，所述稳定部(24)与穿刺器的转换盘(25)连接设置，

所述穿刺部(23)穿刺人体组织，所述弯曲部(22)的两端分别连接穿刺部(23)和稳定部

(24)，且所述穿刺部(23)通过弯曲部(22)相对于稳定部(24)弯曲。

8.根据权利要求7所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述穿刺部(23)和稳定部(24)均为硬质管体结构，所述弯曲部(22)为柔性管

体结构。

9.根据权利要求8所述的腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，

其特征在于：所述弯曲部(22)为双壁波纹管结构，所述弯曲部(22)包含外层的呈波纹状的

外套管(31)和内层的呈直管状的内芯管(30)，所述内芯管(30)与外套管(31)熔合成型。
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腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置

技术领域

[0001] 本发明属于妇科微创手术领域，特别涉及一种腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移

动控制及阴道闭合装置。

背景技术

[0002] 我国现在治疗宫颈癌越来越多地选用腹腔镜手术，而且腹腔镜宫癌广泛切除手术

正在快速发展阶段。但是2018年10月《新英格兰医学杂志》新近发表的两项研究显示，与开

放手术相比，微创手术在治疗宫颈癌预后上没有优势，甚至复发率更高。这个研究的结论让

一些腹腔镜治疗医生很难接受。笔者也心存疑问。虽然他们结论的科学性和严谨性不容怀

疑，但报道只说明了腔镜和开腹宫颈癌手术比较的结果，却没有说明为什么有这样的结果，

这也是目前大家难以接受的原因。腔镜手术今天已经完全可以做到和开腹手术一样的手术

范围，导致此结果的一个重要原因，就是腔镜手术中使用了一个特殊的器械——举宫器。

[0003] 举宫器在手术前通过子宫颈管插入子宫，手术时一直压迫在宫颈癌灶上，并不断

地挤压、揉搓宫颈癌灶，致使宫颈癌细胞进入微血管、淋巴管，造成微小的扩散和转移。对比

报道的病例后发现，腹腔镜组远处转移明显高于开腹组。而这种微小的细胞转移灶在术后

是很难被发现的，待到形成明显的远处转移灶时，因此，造成腔镜手术的复发率和死亡率高

于开腹手术。因为开腹手术是不用这种器械的，所以它避免了手术中的医源性扩散。尽管有

腹腔镜医生表示，腹腔镜手术的这种扩散是可能发生的，所以在手术后还需要用化疗药冲

洗盆腔。但这种做法不能补救已经扩散的微型癌灶，可谓亡羊补牢。

[0004] 如果腔镜手术因为举宫器的使用而造成这样的不良后果，我们可以采取一些改进

措施，在不使用举宫器的情况下，也能进行广泛子宫切除。但同样可以提起子宫，并使子宫

左右两侧分别给予充分暴露，让广泛手术能够顺利进行。希望这样的改进能够继续保留腹

腔镜宫颈癌广泛手术的所有优势，消除腹腔镜治疗宫颈癌的潜在不良风险，以达到和开腹

广泛手术同样良好的治疗效果。举宫器造成腔镜宫颈癌广泛切除术存在不良后果的可能性

很大。腹腔镜宫颈癌广泛手术优势明显但仍存在一些弊端，因此应该改进手术器械，不用举

宫器，而用其他器械替代举宫器提起子宫，把近端阴道封闭。

发明内容

[0005] 发明目的：为了克服现有技术中存在的不足，本发明提供一种腹腔镜宫颈癌根治

术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，能够有效的提起并摆动子宫体，并使子宫左右两

侧分别给予充分暴露，让腹腔镜宫颈癌根治术在不使用传统举宫器的情况下能够顺利进

行。

[0006] 技术方案：为实现上述目的，本发明的技术方案如下：

[0007] 腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装置，包括腹腔镜穿刺器和

子宫体摆动组件，所述腹腔镜穿刺器包括穿刺鞘管，所述穿刺鞘管穿刺人体组织并伸入在

腹腔内，所述穿刺鞘管可弯曲调节设置，所述子宫体摆动组件包括操纵杆体，所述操纵杆体
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从穿刺鞘管穿过进入腹腔内，所述操纵杆体位于腹腔内的一端设置有子宫体固定部，所述

子宫体固定部固定子宫体，所述操纵杆体位于腹腔外部的一端设置有调节部，所述调节部

调节子宫体固定部的松紧度。

[0008] 进一步的，所述操纵杆体为长杆体结构，所述操纵杆体沿长度向贯通开设有穿孔，

所述穿孔内活动穿设有功能线，所述功能线的一端从操纵杆体的一端穿出，并绕设呈套索

状结构后连接于操纵杆体上，套索状结构形成子宫体固定部，所述功能线的另一端从操纵

杆体的另一端穿出，形成调节部；通过推拉调节部的功能线线束调节套索结构的闭环大小。

[0009] 进一步的，所述功能线为硬质弹性线束。

[0010] 进一步的，所述套索结构套设在子宫体上，且所述套索结构位于阴道中上段1/3

处。

[0011] 进一步的，所述操纵杆体的位于调节部一侧的杆体端部同轴凹设有线束调节孔，

所述线束调节孔内设置有调节线柱，所述调节线柱沿轴向贯通开设有供功能线穿过的线

孔，所述调节线柱调节线孔内功能线的松紧。

[0012] 进一步的，所述调节线柱相对于操纵杆体轴向位移调节，所述调节线柱朝向线束

调节孔孔底一侧的端部呈尖锥状，形成锥形结构，所述线束调节孔的孔底与锥形结构对应

设置，所述锥形结构上沿周向均匀开设有若干线槽，所述线槽贯通线孔，且所述线槽向锥形

结构的尖端一侧延伸，所述锥形结构通过若干线槽分割成若干压线瓣；通过所述调节线柱

轴向位移，若干所述压线瓣收缩夹紧或松开功能线。

[0013] 进一步的，所述腹腔镜穿刺器包括穿刺鞘管，所述穿刺鞘管包括依次连接的穿刺

部、弯曲部和稳定部，所述稳定部与穿刺器的转换盘连接设置，所述穿刺部穿刺人体组织，

所述弯曲部的两端分别连接穿刺部和稳定部，且所述穿刺部通过弯曲部相对于稳定部弯

曲。

[0014] 进一步的，所述穿刺部和稳定部均为硬质管体结构，所述弯曲部为柔性管体结构。

[0015] 进一步的，所述弯曲部为双壁波纹管结构，所述弯曲部包含外层的呈波纹状的外

套管和内层的呈直管状的内芯管，所述内芯管与外套管熔合成型。

[0016] 有益效果：本发明通过操纵杆体穿过腹腔穿刺器后进入腹腔，通过子宫体固定部

固定子宫体，通过调节部调节套索结构的松紧和大小，主刀医师在腹腔外通过操作操纵杆

体的另一端进行提起并摆动子宫体，并使子宫左右两侧分别给予充分暴露，让腹腔镜宫颈

癌根治术在不使用传统举宫器的情况下能够顺利进行，同时术中在环切阴道前套扎圈可以

向下滑动至阴道中上段并收紧，使瘤体封闭在要切除的组织内，达到无瘤处理的要求；而且

通过腹腔穿刺器伸入子宫体摆动组件，替换从阴道和子宫颈管穿入举宫器而提起子宫体的

操作方式，能够有效的避免手术时举宫器一直压迫在宫颈癌灶上，并不断地挤压、揉搓宫颈

癌灶，致使宫颈癌细胞进入微血管、淋巴管，造成微小的扩散和转移的弊端。

附图说明

[0017] 附图1为本发明的整体结构作用于子宫体上的状态示意图；

[0018] 附图2为本发明的子宫体摆动组件的结构示意图；

[0019] 附图3为本发明的操纵杆体末端端部A的局部结构示意图；

[0020] 附图4为本发明的调节线柱的立体结构示意图；
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[0021] 附图5为本发明的腹腔镜穿刺器的结构示意图；

[0022] 附图6为本发明的穿刺鞘管在完曲状态的结构示意图；

[0023] 附图7为本发明的穿刺鞘管的弯曲部的结构示意图。

具体实施方式

[0024] 下面结合附图对本发明作更进一步的说明。

[0025] 如附图1和附图2所示，腹腔镜宫颈癌根治术经腹部子宫移动控制及阴道闭合装

置，包括腹腔镜穿刺器2和子宫体摆动组件1，所述腹腔镜穿刺器2包括穿刺鞘管6，所述穿刺

鞘管6穿刺人体组织5并伸入在腹腔内，所述腹腔镜穿刺器2为普通的穿刺器，其穿刺鞘管6

为可弯曲调节的管体结构，通过可弯曲穿刺鞘管，能够使有一定曲率的医疗操作器械能够

顺利的进入到腹腔中进行操作，所述子宫体摆动组件1包括操纵杆体7，所述操纵杆体7从穿

刺鞘管6穿过进入腹腔内，所述操纵杆体7位于腹腔内的一端设置有子宫体固定部10，所述

子宫体固定部10固定子宫体3，所述操纵杆体7位于腹腔外部的一端设置有调节部11，所述

调节部11调节子宫体固定部10的松紧度；操作操纵杆体7位于腹腔外的一端使腹腔内的子

宫体周向摆动。通过操纵杆体7穿过腹腔穿刺器2后进入腹腔，通过子宫体固定部10固定子

宫体3，通过调节部调节固定部10的松紧，主刀医师在腹腔外通过操作操纵杆体7的另一端

进行提起并摆动子宫体3，并使子宫左右两侧分别给予充分暴露，让腹腔镜宫颈癌根治术在

不使用传统举宫器的情况下能够顺利进行，自下而上操作不影响自上而下的器械操作范围

和角度，也即，对子宫体下方和阴道断端的操作为其他腹部切孔的操作器械伸入腹腔进行

操作，为自下而上的操作，操纵杆体7固定子宫体的上部并摆动，为自上而下的操作方式，操

纵杆体的伸入腹腔对其它器械的操作不会造成干扰；而且通过腹腔穿刺器伸入子宫体摆动

组件，替换从阴道和子宫颈管穿入举宫器而提起子宫体的操作方式，能够有效的避免手术

时举宫器一直压迫在宫颈癌灶上，并不断地挤压、揉搓宫颈癌灶，致使宫颈癌细胞进入微血

管、淋巴管，造成微小的扩散和转移的弊端。

[0026] 所述操纵杆体7为长杆体结构，且其靠近子宫体固定部10的一端为具有一定弧度

的弯曲杆体，其与部分为直杆体，以利于在腹腔内对子宫体3进行摆动，所述操纵杆体7沿长

度向贯通开设有穿孔8，所述穿孔8内活动穿设有功能线9，所述功能线9为硬质弹性线束，例

如尼龙线、钓鱼线等，具有一定的弹性和硬度，从而能够从功能线的自由端推拉线束，以使

得套索结构4能够扩大或者缩小，所述功能线9的一端从操纵杆体7的一端穿出，并绕设呈套

索状结构后连接于操纵杆体7上，套索状结构4形成子宫体固定部10，套索结构4伸入腹腔后

套设在子宫体3上，所述功能线9的另一端从操纵杆体7的另一端穿出，形成调节部11，功能

线伸出的自由端也绕设成环状的线索，以方便操作人员拉拽功能线，且防止线束滑脱；通过

推拉调节部的功能线线束调节套索结构的闭环大小。所述套索结构套设在子宫体上，且所

述套索结构位于阴道中上段1/3处，以利于操作者偏转操纵杆体7而使得子宫体能够摆动，

露出子宫体两侧的视野，便于医师观察和操作。

[0027] 该装置主要用于腹腔镜下早期宫颈癌根治手术，手术中通过下腹部穿刺孔将操纵

杆体及配套的套索结构置入盆腔，前方可活动线圈套住子宫体，收紧线圈，通过操纵杆体7

末端上的手柄12可以左右前后摆动子宫体，暴露手术视野，利于手术进行。有效避免举宫器

在手术时一直压迫在宫颈癌灶上，并不断地挤压、揉搓宫颈癌灶，致使宫颈癌细胞进入微血
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管、淋巴管，造成微小的扩散和转移。环切阴道穹窿前线圈滑动至阴道中上段1/3处，进一步

闭合阴道切端，使瘤体被封闭在切端以上，于线圈下适当位置离断阴道，最大程度消除腹腔

镜治疗宫颈癌的潜在不良风险。术中在环切阴道前套扎圈可以向下滑动至阴道中上段并收

紧，使瘤体封闭在要切除的组织内，达到无瘤处理的要求。将宫颈及瘤体完全封闭后收紧线

圈，在其下方1cm处环切阴道，可以很好的防控肿瘤播散及复发。同时，该装置也可用于其他

妇科良性疾病腹腔镜手术时暴露手术野的辅助手段，比如巨大子宫切除等。

[0028] 宫颈癌的主要死亡原因是肿瘤未控。严格的无瘤技术可以最大程度地减少或防止

癌细胞的扩散和种植转移，对提高恶性肿瘤病人的生存率及治愈率有重要意义。在我国，许

多肿瘤的5年生存率较低，其中原因之一就是没有严格执行肿瘤专业规范。手术操作过程中

未注意无瘤技术导致癌细胞扩散，造成手术后的局部复发、种植和转移。该装置可以有效的

取代举宫器，达到手术中无瘤操作的要求，用以防控肿瘤的种植播散及复发，提高肿瘤患者

的生存率。

[0029] 如附图3和附图4所示，所述操纵杆体7的位于调节部一侧的杆体端部同轴凹设有

线束调节孔15，所述线束调节孔15内设置有调节线柱14，所述调节线柱14沿轴向贯通开设

有供功能线9穿过的线孔16，所述调节线柱14调节线孔16内功能线的松紧。在套索结构4紧

固套住子宫体后，通过调节线柱14可对功能线进行收紧和固定，防止其松动；在调整套索结

构4的大小时可通过调节线柱14松开功能线以便于调整。

[0030] 所述调节线柱14相对于操纵杆体7轴向位移调节，调节线柱上外圈包含螺纹结构

19，与线束调节孔内壁上的内螺纹对应设置，调节方便；所述调节线柱14朝向线束调节孔15

孔底一侧的端部呈尖锥状，形成锥形结构13，所述线束调节孔15的孔底与锥形结构13对应

设置，也呈锥形结构，尖端一侧朝向操纵杆体的中部，所述锥形结构13上沿周向均匀开设有

若干线槽17，所述线槽17贯通线孔16，且所述线槽17向锥形结构13的尖端一侧延伸，线槽的

宽度小于功能线的直径，所述锥形结构13通过若干线槽分割成若干压线瓣18；通过所述调

节线柱14轴向位移，若干所述压线瓣18收缩夹紧或松开功能线9。在调节线柱14向线束调节

孔15的孔底一侧位移时，若干压线瓣18在线束调节孔15孔底的锥形结构作用下收紧，从而

压紧功能线，防止其松动，当调节线柱反向位移时，则松开功能线9。整个调节过程十分简单

方便。

[0031] 如附图5和附图6所示，所述腹腔镜穿刺器2包括穿刺鞘管21，所述穿刺鞘管21包括

依次连接的穿刺部23、弯曲部22和稳定部24，所述稳定部24与穿刺器的转换盘25连接设置，

所述穿刺部23穿刺人体组织5，所述弯曲部22的两端分别连接穿刺部23和稳定部24，且所述

穿刺部23通过弯曲部22相对于稳定部24周向弯曲。在具有曲率的操作器械伸入在穿刺鞘管

1中，能够使穿刺鞘管1相对弯曲，从而使操作器械能够顺利进入腹腔，以便在腹腔中进行大

范围的操作。所述穿刺部23和稳定部24均为硬质管体结构，所述弯曲部22为柔性管体结构，

在穿刺器伸入腹腔中时，弯曲部及穿刺部均位于腹腔内，硬质的稳定部4位于人体组织上，

当操作器械伸入时，稳定部4能够减少操作器械对切口位置的人体组织的干扰，防止切口被

扩张。

[0032] 如附图7所示，所述弯曲部2为金属薄壁管或波纹管，以保证其均能发生一定程度

的弯曲。优选的，所述弯曲部2为聚氯乙烯材质的双壁波纹管结构，所述弯曲部22包含外层

的呈波纹状的外套管31和内层的呈直管状的内芯管30，所述内芯管30与外套管31熔合成
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型。通过双层结构，能够增加波纹管弯曲部的弯曲强度，使波纹管不至于过于柔软，保证弯

曲部具有一定的支撑强度，以稳定的连接穿刺部3与稳定部4，同时也使得穿刺部3的弯曲可

控，避免其处于撘拢的状态而损坏其他脏器。

[0033] 以上所述仅是本发明的优选实施方式，应当指出：对于本技术领域的普通技术人

员来说，在不脱离本发明原理的前提下，还可以做出若干改进和润饰，这些改进和润饰也应

视为本发明的保护范围。
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