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单侧隐睾症患者睾丸大小及位置的术前超声评估

张丽意　蒋国平　叶菁菁　江晶晶

【摘要】　目的　运用超声检查探讨单侧隐睾症患者年龄及睾丸所在部位与睾丸体积之间的关系。
方法　采用彩色多普勒超声检查双侧睾丸位置，测量睾丸各径线，计算睾丸体积。按年龄和睾丸所在位
置分组。采用方差分析睾丸体积、年龄及睾丸所在位置的关系。 结果　６０８例年龄６个月至１３岁经
超声检查及手术证实的单侧隐睾患儿中，左侧３０６例，右侧３０２例。５１例隐睾位于腹腔内，５５７例位于
腹腔外。单侧隐睾患儿未下降睾丸位于腹腔内组与位于腹腔外组患侧睾丸体积比较无明显差异（Ｐ＝
０６５８）；６个月至１３岁各年龄组患儿患侧睾丸体积均明显较对侧睾丸体积小（Ｐ＜０００１）；单侧隐睾患
儿双侧睾丸体积在１～１１岁之间比较，差异无统计学意义（Ｐ＞００５）。 结论　隐睾症对小于１岁的婴
儿睾丸体积发育已造成影响，宜在１岁以前尽早手术。１～１１岁双侧睾丸体积均未见明显变化，睾丸发
育处于相对静止期。
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　　隐睾症是一种常见的小儿泌尿外科疾病，新生
儿发病率约３％［１］。隐睾症是引起男性不育的主要

原因之一。隐睾恶变率是正常睾丸的８～１０倍［２］。

睾丸下降固定术是目前治疗隐睾症的最常用也是最

有效方法。但目前国内外对隐睾患儿手术时机的选

择以及隐睾症影响睾丸发育的年龄段仍有争议。本

研究运用彩色多普勒超声技术探讨各年龄段隐睾患

儿睾丸位置及大小的改变，分析年龄及隐睾部位与

睾丸体积发育的关系。

材料与方法

一、临床资料

２００８年至２０１１年作者共收治６０８例未进行过
激素治疗的单侧隐睾患者，年龄６个月至１３岁，中
位年龄２岁。在８０１例患者中超声未探及睾丸回
声、术后病理证实睾丸萎缩６３例。双侧隐睾症患儿
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１３０例。单侧隐睾症患儿６０８例，其中左侧３０６例，
右侧３０２例。单侧隐睾症患儿未下降睾丸位于腹腔
内５１例，位于腹腔外５５７例。６０８例单侧隐睾症患
儿对侧睾丸均位于阴囊。单侧隐睾患儿按睾丸所在

部位分为腹腔内组及腹腔外组。按年龄分组：组１
（６个月至１岁，ｎ＝５５）；组２（～２岁，ｎ＝２６７）；组３
（～３岁，ｎ＝７７）；组４（～５岁，ｎ＝１０１）；组５（～８
岁，ｎ＝６６）；组６（～１１岁，ｎ＝３０）；组７（～１３岁，ｎ
＝１２）。
二、仪器与方法

使用ＰｈｉｌｉｐｓＨＤ７、ＧＥＬｏｇｉｑ５型超声诊断仪，线
阵式探头，频率７．０～１２．０ＭＨｚ，使用仪器预置的小
器官检查条件。低龄患儿若不合作，给予镇静剂，患

儿取仰卧位，两腿分开，暴露检查部位。对阴囊、腹

股沟区以及腹腔内进行检查。检查双侧睾丸位置，

测量双侧睾丸的上下径（ａ）、左右径（ｂ）以及前后径
（ｃ），以 πａｂｃ／６计算每侧睾丸体积。记录睾丸形
态、回声及双侧睾丸血流情况。

三、统计学处理

所有数据均以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，采用
ＳＰＳＳ１６．０统计软件进行处理，统计方法采用方差分
析，Ｐ＜００５为差异有统计学意义。

结　果

一、未下降睾丸体积与睾丸所在位置的关系

单侧隐睾中，５１例未下降睾丸位于腹腔内，５５７
例位于腹股沟区。方差分析结果显示：位于腹腔内

组与位于腹腔外组未下降睾丸体积比较，差异无统

计学意义（Ｐ＝０６５８），见表１。

表１　患侧睾丸体积与睾丸所在部位的关系（ｘ±ｓ）

睾丸位置 例数 睾丸体积（ｍＬ）

腹腔内 ５１ ０．３６±０．２３

腹腔外 ５５７ ０．３５±０．２０

　　注：Ｐ＝０．６５８

　　二、未下降睾丸体积与对侧阴囊内睾丸体积的
比较

单侧隐睾患者６个月至１３岁各年龄组隐睾侧
睾丸体积均比对侧阴囊内睾丸体积小，差异有统计

学意义（Ｐ＜０００１），见图１。
三、单侧隐睾症患儿双侧睾丸体积与年龄关系

单侧隐睾患者：１～１１岁各年龄组双侧睾丸体
积均未见明显变化（Ｐ＞００５），～１３岁组双侧睾丸

体积均比其余各组明显增大（Ｐ＜０００１），患侧睾丸
体积与对侧睾丸体积比值，除～５岁组与～８岁组间
存在统计学差异（Ｐ＝００４６）外，其余各年龄组间无
明显差异（Ｐ＞００５），见表２。

图１　未下降睾丸体积与对侧阴囊内睾丸体积比较

表２　单侧隐睾患者双侧睾丸体积与年龄关系（ｘ±ｓ）

年龄组 例数
患侧睾丸

体积（ｍＬ）
对侧睾丸

体积（ｍＬ）
患侧与对侧睾

丸体积比值

６个月至１岁 ５５ ０．３５±０．１５ ０．６５±０．２４ ０．５６±０．２２

～２岁 ２６７ ０．３２±０．１４ ０．６２±０．２２ ０．５５±０．２０

～３岁 ７７ ０．３５±０．１６ ０．６６±０．２６ ０．５６±０．２１

～５岁 １０１ ０．３３±０．１６ ０．６５±０．２６ ０．５２±０．２１

～８岁 ６６ ０．３５±０．１５ ０．６１±０．２５ ０．５９±０．１８

～１１岁 ３０ ０．３７±０．１４ ０．７４±０．３９ ０．５８±０．２４

～１３岁 １２ １．１６±０．５８ ２．７５±１．５２ ０．５０±０．３１

总体 ６０８ ０．３５±０．２０ ０．６８±０．４３ ０．５５±０．２１

讨　论

Ａｂｒａｈａｍｓ［３］等研究发现，隐睾患儿未下降睾丸
位于腹腔内与位于腹腔外在形态学上无明显差异。

Ｌｅｅ［４］等通过对３２０例单侧隐睾患儿的回顾性分析
发现，单侧隐睾患儿术后生育情况、精子数目及激素

水平与术前隐睾侧睾丸位置并不存在显著相关性。

作者通过对６０８例单侧隐睾患儿研究发现，未下降
睾丸位于腹腔内组与位于腹腔外组间患侧睾丸体积

比较无明显差异（Ｐ＝０６５８），与 Ａｂｒａｈａｍｓ、Ｌｅｅ等
的研究一致，初步推测单侧隐睾患儿睾丸所在位置

可能对睾丸体积发育不产生明显影响。

Ｋｕｉｊｐｅｒ［５］等超声测量了３４４例 （下转第２６４页）
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