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【摘 要】 目的 解新疆哈萨克族人左右侧中指同身寸的大小分布情况，为人类学、法医学研究以及 

针麦取穴提供基础资料。方法 我国普遍采用的方法测量了430名(男 191．女233)新疆哈萨克赣人左右俺中 

指同身寸长。站果 接性别和年静进行分组，计算了左右俺中指同身寸的均值．变异系数以及左右懊I中指同 

身寸的大小分布情况。站论 同一性别左右翻中指同身寸之间的无显菩性差异 
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祖国医学中同身寸的应用范围较广 ．如各 

个脏器的大小以及身体各部的长度。一般均用 

同身寸度量。对同身寸的长度、性差 、年龄差以 

及左 右侧同身寸 的大小分布曾有报道【 · · 。 

有关新疆哈萨克族中指同身寸长资料 目前尚束 

见报道。本文提供新疆哈萨克族左右侧中指同 

身寸的长度均值和分布情况，为人类学、法医学 

研究以及针炙取穴提供解剖学资料。 

材料与方法 

一

、材料：新疆鸟鲁术齐县阿克苏乡哈萨克 

族430人(男 t97人，女 233人)。发育正常，年 

龄在 l6一舳 岁．分组见表 1。 

二、测量方法：同身寸长 ：中指屈曲，其指端 

与拇指端连接成环状．中指桡侧的两个指纹尖 

· 作者单位，83O054 鸟鲁末齐市新疆医学院基础 

腻学部解剖学教研室 

· · 鸟鲁木齐县阿克苏多卫生院 

端之间的距离[|]。 

寰 1 鲁年龄蛆男女性舅■人量 

性 
年 静 组 

l6一I7岁 I8—25岁 26一钟 岁 4I一80岁 
计 

男 ∞ 47 

女 26 59 

7I 59 I97 

8I 67 ∞ 3 

结果与讨论 

一

、同身寸K：同身寸长的均值．变异系数 

及性别 比较见表 2。同身寸长的均值男性大寸． 

女性。同身寸的均值男女性除青年组外 ．其余 

年龄组随年龄递增。同身寸长的变异系数除老 

年组女性小于男性外，其余年龄组女性大于男 
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性。同身寸均值经u检验，除青年组无显著性 

差异外，其余目赫弛均有显著性差异(P<0． 

o5)。 

Sl 

最少。汉旗男女性左侧中指同身寸大于右侧中 

指葡身寸的最多 ，其次左侧中指两身寸小于右 

侧。左右侧中指同身寸相等的最少见表 4。 

囊2 鲁年龄龌中指左右 罔身寸长比较(i士自l 襄3 鲁年静龌中指左右翻同身寸的大小分布 

二、左右鹪中指同身寸的大小分布情况：表 

3中不难看出除青年组最多者左侧大于右侧， 

其次左小于右。左等于右者为最少外，其杂年龄 

组最多者左侧大于右侧。其次左侧等于右侧。左 

鹚小于右喇者为最少。 

三、与西安医学院人体解剖教研组调查的 

汉旅进行比较：哈萨克族男女性左侧中指同身 

寸大于右喇中指同身寸的最多，其次是左右侧 

中指同身寸相等，左侧中指同身寸小于右饲的 

襄4 左右一中括同身寸大小丹布情况的比较 

四、哈萨克族与汉族同身寸的比较：结果见 

表 5。哈萨克旗男女性左右懊l中指同身寸的均 

值除青年组外。其杂年龄组基本相同。与汉旗 

进行比较哈萨克旗男女性左右侧中指同身寸均 

大于汉族。 

襄 5 崎萨克篡与仅篡左右翻中指罔身寸均位舶比较 
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至左侧。即使盲肠在右下腹一般的位置．阑尾 

还可因为盲肠发育与盲肠位置关系有差异 ，大 

宗解削资料表明阑尾居盲肠后内占66％，达盆 

腔A 口占3l％，在漏斗形成盲肠下的约 2％，前 

位的仅为 l％。因此术中寻找阑尾时必须掌握 

以下要点：1．先找盲肠 ，再找阑尾。盲肠的特征 

是有结肠袋、脂肪垂和结肠带。颜色较小肠略显 

灰白，找到盲肠后顺结肠带 向下后寻找阑尾 ，阑 

尾报部多位于盲肠顶端的内后方。2．右髂窝未 

见盲肠时应依次向上、向内、向下方向探查。3． 

右下腹寻得结肠，壁厚且粗，脂肪垂密集 ，上无 

头下无尾，乃属冗长的乙状结肠，每费时良久找 

不到阑尾，应以纱块隔向左翻．重找盲肠。4．回 

盲部腹腔内外观未见阑尾时，以手指探查盲肠 ． 

如位于盲肠浆膜下的壁内阑尾，可触到硬索条． 

将盲肠浆膜切开 ，即可显露阑尾，如阑尾位于盲 

肠后、腹膜外，须切开盲肠外 侧腹膜，用手指从 

后膜膜钝性分离，将盲肠掀起即可显露阑尾。 

5．手术中如遇到阑尾无明显炎症改变，与术前 

诊断不一致，要根据术中具体情况进行腹腔探 

查：①如腹腔有气体、粘液或食物残渣、胆汁性 

渗出液 ，应探查胃、十二指肠或胆囊；②如女性 

病人腹腔内有血性渗出液。应探查输卵管及卵 

巢；③如阑尾正常，腹膜也无改变，应考虑克隆 

病、美克尔憩室炎、肠系膜淋 巴结炎等 ，须探查 

距回盲部 l(Dcm范围内的回肠。 

四、阑尾系膜的处理 ：阑尾系膜的正确处理 

是阑尾切除术的关键，处理不妥可能出现严重 

的腹内出血并发症。阑尾动脉是回结肠动脉的 

终末支 ，多沿系膜游离翻走行 ，多个分支供应阑 

尾血液．处理阑尾动脉应在系膜根部的无血管 

区以血管钳穿过。上三把弯曲钳钳夹后，于远翻 
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两钳间剪断，近心端作血管双重结扎 ，必要时结 

扎后行贯穿缝扎。我们将这种处理阑尾系膜的 

方法归纳为“高位、三钳、双重结扎法”，此法较 

紧靠阑尾分柬处理系膜可能绾短手术时间。确 

保阑尾动脉不滑脱或回缩。另外，阑尾动脉的 

第一分支在阑尾根部，与育踊后动脉有交通，所 

以在炎症不严重时可能见捌盲肠壁上有一点状 

出血，最好贯穿缝合止血。对于壁内阑尾或腹 

膜外阑尾行逆行切除。 

五、阑尾根部的处理：正确处理阑尾根部是 

防止术后阑尾残端炎、残端瘘的重要措施。一 

般于根部压窄后结扎．于结扎线以远 3—5mm 

处切断。残端粘膜依次用右炭酸、酒精、生理盐 

水棉签涂攘。当阑尾根部及盲肠壁水肿不重时 

于盲肠浆肌层缝荷包、将已结扎的阑尾残端埋 

A盲肠。当阑尾根部组织感染很重或已坏死不 

能承受结扎或钳夹时，可不结扎阑尾残端 ，而将 

残端荷包埋人盲肠。如果感染范围更广使盲肠 

亦肿胀变硬，无法包埋，可仅行 根部结扎，局部 

以肠脂垂覆盖 。安置引流。 

六 、防止切口感染 ：阑尾切除餍二 一三类手 

术，切口感染率一般较一类切口高。我们体会 

如下操作要点可碱少切口感染并发症：1．严密 

保护切口，切开腹膜时如有渗液需及时吸除，并 

将腹膜切 I=l提起外翻，用直钳夹于布巾上以保 

护切 口；2．关闭腹膜后，冲洗切 口。可用灭滴灵 

冲洗 ；3．缝合 切口时三层肌层只需缝合 l一2 

针，皮下脂肪不厚时可不缝合浅筋膜，尽量减少 

缝合不仅手术快捷，还可减少异物存留；4．如皮 

下脂肪过厚、切 口污染较重，则安置橡皮 片引 

流。 

(收稿：l998．10．31) 
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