
4. 去除子宫内膜腺癌丰日子宫粘膜下肌瘤的作

用时间和损伤深度

曾对一只子宫内膜腺癌新鲜标本打开宫腔p 在

1 厘米直径大小之病灶区用输出功率 44 瓦的 YAG

激光束p 距离病灶 l. 5 厘米处作用 33 秒p 肉眼见黄

焦凝固及炭化。在距离作用区以外 0.5 厘米直径范

围切下标本送组织检查，镜下见炭化、 坏死p 形成明

显凹陷缺口，深入宫体平滑肌层。该处细胞相对收缩

成细长， 中度变性p 未见癌灶。 损伤范围总深 5.7 毫

米p 炭化 4 毫米，坏死 1 毫米p 变性 0.7 毫米。

观察 9 只肌瘤标本， 1 厘米直径大小的肌瘤 45

秒能打穿， 90 秒时将直径 1 厘米粗的肌瘤蒂割断。

5. YAG 与 CO2 激光的损伤范围比较

YAG 和 CO2 激光器均采用散焦方式进行实验p
二者功率密度较接近(分别为 142 .40 瓦/厘米2 与

168.15 瓦/厘米2)，均以每秒走速 0.9 厘米的仪器固

定光束p 然后对宫颈组织进行 4 次作用。结果见图

〈EiE米

总深 炭化 变性 坏死

图 2 YAG 激光与 002 激光作用子宫内膜四次
后观察其总深、炭化、坏死、变性范围

20 CO2 激光的总深度和炭化 较 YAG激光深p 但

YAG激光的坏死、变性较 CO2 激光深。

讨论

从以上一系列实验结果看到， YAG 激光对女性

生殖器官各部的损伤程度是不相同的， 以损伤深度

来说，宫颈〉卵巢〉输卵管〉子宫内膜。 肉眼所见仅

为组织的凝固斑或炭化层p 而在显微镜下观察时有

一个共同的特点，除了组织浅层有炭化沉积外p 炭化

层下方的形态均表现为组织结构凝固、崩解或透明

均匀的坏死层，以及细胞核固缩p细胞体积收缩y紧密

排列的变性;极少数为肿胀或空泡变性。总的来说p

所观察到的组织细胞变性均较轻微，仅占极薄的一

层3 因而它对周围及下方的组织活性影响不大p 不影

响组织的再生与修复。

本实验对装有光导纤维的 YAG 激光器治疗腔

内病变的可能性进行了探索， 初步体会腔内以水或

以空气为介质时， YAG 光导纤维能进行工作p 但要

掌握调节光纤与组织表面的距离。
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低功率 He-Ne 激光光针的临床应用

Abstract: R eported here are the treatment method and curative effeciveness using low 

He- N e laser needles 

我科于 1978 年底至 1982 年 9 月应用低功率

He-Ne 激光光针治疗了问弗它口腔炎、麦粒肿、服疮

(下肢溃窃〉、过敏性且炎、慢性结肠炎、 婴幼儿腹泻、

边尿、乳腺炎、小儿肺炎、淋巴结炎、高血压、 胃皖痛、

胃及十二指球部溃窃、神经衰弱、颈及腰椎骨质增

生、足跟跟骨束IJ 、带状店主爹、肠粘连、附件炎、盆腔炎、

前列腺炎、尊麻彦、瘁疮、冻疮、沛肿、支气管哮喘、 急

恒性支气管炎、脑震伤后遗症、肩周炎、耳廊囊肿、 急

性化敝性中耳炎等 47520 余例，临床收效比较满意回

下面p 就几种重点观察的疾病予以简单介绍。

"阿弗它口腔炎" 105 例。 光针取穴阿是穴(病

灶局部〉、合谷。一般治疗次数不超过 2 疗程(一疗程

为 6 次〉即全愈。 在第一疗程 内 全愈的有 93 例

(88.5%)，在一疗程以上全愈的有 12 例 (11.5%) ，

三月后经随访 50 例p 疗效巩固2 基本无复发。

"过敏性鼻炎月 50 例。 光针取穴:列缺、合谷、迦
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香、 Ep堂2 每日治疗一次， 每穴治疗 3-5 分钟， 10 次

为一疗程，中间休息 4-6天p 继下一疗程。 50 例患

者中有 31 例治疗 2-3 疗程p 其余 19 例治疗超过 3

疗程，有个别患者达 4 疗程以上。治疗获全愈者 37

例 (74%)，显效者 9 例(18%)，无效者 4 例 (8%)。

"麦粒肿月 120 例，光纤取穴:太阳、 合谷、阿是

(病灶局部)，光针每次每穴照射时间阿是穴为 3-5

分钟p 其余 2 穴均为 2 分钟。 6 次为一疗程，一日治

疗 2 次， 我们设经络穴位照射组与局部照射组疗效

对比2见下表:

疗效
1 次 2 次 3 次 4 次 5 次 6 次 7 次

治愈 治愈 治愈 治愈 治愈 治愈 治愈

一 ←一一一
经络穴

18 入 17 人 23 人
位 组

2 人 。 。 。

←一一一一
局部照

。 。 12 入 15 人 18 人 8 人 7 人
身t 组

一一 一一- 一二

顽固性"m在疮气下腿溃窃) 45 例。取穴:足三里、

三阴交、阿是(溃1%局部)，配合外科常规换药。每次

每穴光电十照射时间阿是穴为 10"，， 15 分钟 (由前汤边

缘照射然后慢慢往内照射〉。 其余穴照射各 2 分钟。

10 次为一疗程，中间休息 3-5 天p 继下一疗程。 45

例患者中， 4 疗程者 8 例p 一般均在 2 疗程内全愈者

(21 例)， 3 疗程内全愈者 14 例 2 例来坚持治疗，

故作无效处理。

"急性化服性中耳炎月 63 例。光针取穴:分虚实

两组进行辨证取穴p 以手足少阳两经为主。基本穴:

听会、医风、中洁、 丘墟、侠j吴、足三里、阿是〈即外写:

道) ， 辨证加减p 实证加太冲z 发热加曲池p 虚证加太

j桌。照射时间与距离·上穴每次每穴照射 2 分钟3 光

荣距离穴位 5- 10 厘米2 一日治疗 2 次p 待病情减轻

后改为一日照射一次。 10 次为一疗程。 在病症全愈

的基础上再作巩固治疗 5 次。 63 例 71 只患耳经一

疗程治愈的有 47 例 51 只患耳， 13 例 16 只患耳好

转， 3 例 4 只患耳经治疗无效。 按耳计:全愈率

71.9%，有效率 94.4%，无效率 5. 6%。

"婴幼儿腹泻月 100 例。 光针取穴: 天枢、 神阙、

足三里、长强为主穴。腹胀力口气海， 呕吐加内关p 发

热加曲池， 稀水便多者加水分，一日治疗 2 次〈上下
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午各一次〉。每次每穴照射 3-5 分钟。 总有效率为

99%; 全愈者治愈时间平均为 2-3 天p 平均治疗次

数为 5 次。

"急性乳腺炎月 58 例。取穴: (1) 脑中 、 乳根、肩

井、少泽、阿是(肿块及硬块处〕、足三里。 (2) 脑中、

乳根、梁丘、合谷、阿是、 足三里。每次每穴照射 5 分

钟，每日治疗两次(上下午各一次)，两组交替使用， 10

次为一疗程p 中间休息 2-3 天，继下一疗程，治疗结

果:肿窃期 55 例p 照射 6 次全愈 9 例， 8 次全愈 16

例， 10 次全愈 30 例， 自良版期 2 例， 1 例来坚持治疗p

1 例治疗 11 次全愈。 B农庞形成者 1 例， 初诊时切开

排版，经 13 次照射后而全愈。

"肩周炎" 58 例p 取穴:以经络学说为指导， 结合

四诊，按肩关节疼痛部位及活动受限制悄况而分组

取穴。一组:肩关节外展伸举活动及内旋活动受限

制者p 肩JjEP部疼痛引起肘臂外侧及颈部、 肩贞穴有明

显压痛者取穴; 肩贞、贞内陵、 天宗 、 条口、 阿是穴。

二组: 肩关节旋后伸提活动以及服臂内侧疼痛p 疼痛

放散至缺盆p 肩内陵穴处有明显压痛者取穴:肩内

陵、阿是。三组: 肩关节外展伸举活动受限， 肩部、 脂

臂疼痛放散至肘臂及拇食二指者取穴:肩腰、 臂腊、

阿是、条口。

将激光束通过柔软的导光纤维，直接作用于皮

肤输穴p 一般每穴不超过 5 分钟， 每 日一次， 10 次为

一疗程3 一疗程后 l阙患者休息 3-5 天p 继下一疗程。

疗效见下表。

疗效

一

全愈

一

显效

一

无效

合计

病 程

1~3 3~6 6~9 9~12 一以年上 总计
个月 个月 个月 个月

一

17 14 10 2 l 

一
8 2 3 。 。

一一

。 。 。 。 1 

一一一

25 16 13 2 2 
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