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我国阑尾重复畸形 82例分析 

南京市第一医院外科 郑裕隆 赵乾元 

(江苏南京．邮政 磊—i ) ／ 一  

先天性 阑尾重复 畸形临床及尸捡均罕见 其 

类型繁多，术前难以确诊，易误诊漏诊，本文就国 

内文献作综合分斩 。 
一

、发生率 Collins⋯在71，0oo例阑尾标本 

中仅 发现 阑尾重复畸形 2例。占 o．003 ．贾健 

报告在 12．000例阑尾中占 0．008 郑泽霖 

报告 10，001倒 阑尾 中占 o．04 。绦盒术 在 

1657例阑尾中占 0．24 ，我院在 29．934例阑尾 

中也发现双 阑尾 2例 ，占 0．007 。综合文献迄 

今国外约有 6o余倒，国内已报道 82倒。 

=、类型及临床意义 阑尾重复畸形属消化 

道重复范畴 ．Ladd和 Gross指 出其标准为：畸形 

脯管与正常肠管相通或部分酣着}管壁内含平滑 

肌层 ；肠管内壁或囊腔 内壁被覆消化遭上皮组织。 

阑尾重复畸形种类繁杂。新的变异不断出现 ，至今 

尚无完整分类 ，根据 阑尾重复的形态学变异 ，解剖 

学特点、组织胚胎学原理 ，可分为下列类型： 

1．阑尾部分重复畸形 在单一盲肠基部具有 

部分阑尾的重复畸形 。主要形式有两种 ①分叉型 

部分阑尾呈分叉畸形 ，包括阑尾近端 及基部分 

叉，远端融合 ，盲肠有 2～3个开口；阑尾远端丹 

卫，中近端融合 t盲肠仅 一个开 口；0日尾中部与远 

端分叉，近端融合 ，盲肠一个开口}阑尾近端及远 

端融合，中嘟分叉。@多腔型 一阑尾具 2～3腔， 

包括一阑尾具有共 同的或大部浆膜层及纵肌层 ， 

但有各 自的环肌 及粘膜层，形成双或三腔；或 2～ 

3十阑尾被包裹于共同浆胰 ，肌层或粘膜 下层 ，形 

成双 (三)腔 阑尾 。腔间仅间隔粘胰或肌层 。肌层 

也可互相移行，各有盲端 ，各 自开口于盲肠 ．积 

(三)腔可完喜分开 ，互不相通 ，也可部分融合 。部 

分贯通 ．也可中部双腔 ，近远端融合，双 (三)腔 

可等长或不等长，腔隙大小不～，双 (三)腔阑尾 

组织结拇中主阑尾可接近正常，而其邻近阑尾发 

育常较差。腺体少而小，肌层残缺．粘膜无淋巴撼 

抱 ，或两十阑尾结构均异常 ． 

据国 内报道此型共 15例。占 l8．3 ，其中 

分叉阑尾 10例 ，计远端分 叉．中近端融合 4例；中 

Rs ， 

远端分叉．近端融合 1例；基部及近端分叉、中远 

端融合3例；基部及中近端分叉．远端融合2例， 

多 (二或三 )腔 阑尾 5倒 计双腔阑尾 2倒：中部 

双腔、近远端融合 l例 ；三腔阑尾 2例 。 

此型阑尾分叉位于中远端或多腔 阑尾均可按 

常规作阑尾切除术。近端阑尾分叉并基部间距相 

近，或多腔阑尾基部粗大者可以双晰尾基部为中 

心 ．作盲肠壁撰形切除或垒阑尾切除术 一般手术 

中多数不会殆误或遗漏 但若阑尾分 叉畸形之～， 

因炎症较剧t粘连显著t解剖不清．则可残留．形 

成肠瘘或窦刨，故术中务必仔细检查阑尾及盲肠 

同围组织，以防iIi留。多腔阑尾常较粗大 ，其外观 

仍为一条阑尾 ，按常规切除不会贻误 ，但不作病检 

就难 证实t故所有切除的阑尾均应作常规病植。 

2．袢状 阑尾 阑尾远端或中部与盲 (结 >肠 

形成#状勾通 。多数为单拌和马蹄状 ．阑尾无盲 

端 ，基都分剐于任一结脑带或其 中一条在聚集点 

与盲肠相通，盲肠上有二个开口，也可与其他部位 

结晒或小肠勾通。系胰呈扇形展开。 

此型国内报道 9例，占 11 均单拌 除 1例 

与乙状结肠勾通外，均与盲肠通连 ，此型在阑尾手 

术 时可沿阑尾行径分离，追踪至 另一深埋 于盲 

(结)肠壁 内的基部 ，应分别处理 ，若遗漏其一可 

发生肠痿 ，拌间距离相近者可作盲肠壁撰形切除 

术。 

3．双 (多)阑尾畸形 在单一盲肠基部甫 

2～3条源 自不同部位的完整阑尾．少数 技自盲肠 

其他部位或升结肠．可位于结肠带或不在结肠带 

上．或。一在结肠带 内。一在带外。多数不对称，步 

数对称。盲肠或结肠开口多为二个 ，少数三个，也 

有仅 1十、阑尾远端可指向不同方 向。系膜 可残 

缺 。甚至居腹膜后 。积 (多 )阑尾的位置、形态、 

大小 、长短多变 ，其阿距多 为 l 2cm。据国内 2O 

例统计，阑尾基部间距自0．5～locm不等，平均 

z．1cm，其中 Lcm以内 5例 ，1～2cml0侧 ，2～ 

3cm3饵 ，s～locm2倒 。 

此型变异较多，我院曾收治 】倒罕见阑尾 内 
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阑尾重复畸形 ．于盲肠基部结肠带汇集处见一阑 

尾居另一阑尾内 ，外阑尾长 8cm，直径 2cm，内阑 

尾长 7cm，直径 0．7cm．中睦近闭塞，两条 阑曙 

均有盲端 ，宿检均示急性蜂窝组织炎致周围炎，并 

均具 尾全层组织结构 双(多)阑尾畸形最常见， 

国内共报遭 5o蜘，占61 ，共中艰阑尾蛎例，阑 

尾内-蜩尾 1恻 ，阑尾旁单 拌阑尾 1倒 ，三6目尾 2 

例 ，三啊尾均同一阑尾根部 】倒m。 

双 (多)阑尾畸形易病变 ，双或三 -蚵尾几乎同 

时发病 ，据国内36倒病检报告，双 (兰)阑尾均 

有党症者 3l例 ，占 86．1 ，并以急性炎为主；一 

阑尾炎症，另一正常者4例．占 l1．1 双阑尾 

均正常 1例，占2 8 此粪畸形 若阑尾根部 

间距被小 ．则术 中不难发现另 J 2条阑尾 ，者间 

距较大 ，位置变异．炎症粘连 ，棱周 围组织遮盖， 

或术中琉干幢查，蝴可能仅切昧其一，遗留另1～ 

2条溯尾 r致一条有或无病 奄的阚尾被切瞎，而遗 

留病变 阐尾 引起产重后果，即使遗 留阑尾无病变 ， 

日后炎症再作一必使诊治困堆。我院 一蜘阑尾切除 

术后遗 留窦剖经 氕不愈 ．缝再次手术卉 证实另 一 

膳之存在 ，胡佑华报告一倒丽尾切除术后 l2年 

方筮现 另一阑尾 ，故水中成仔细检查盲肠及升结 

肠周围组织 免遗漏 阑尾术后赛剖有多种原日， 

但直排除谰尾重复畸形 ，若 内盹反位。肠旋转不 

良，结肠沉 降不垒或酵离盲肠 +刚重复阑尾位置变 

异甚大 ，更应 注意检查． 

4，双盲 (结)肠双 阑尾畸形 垒结肠或部分 

结腑、盲腼、回盲部重复畸形可台并双6日尾．可呈 
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酾 外双管型或酾 内双管 型均步见。此型常伴其他 

内脏 畸形，国内报道 8例 ．占 9．7 ，其中肠外 

双管型 4例，肠 内双管 型 f0阿尾呈双腔型)‘剜 

术 中由于双盲 (结 )晒之存在。不难发现双 -蜩尾畸 

形t可按重复肠管处理，切除多余之盲 (结，肠受 

重复『莉尾 

阑尾重复畸形可仅限于阑尾，也可伴或不件 

消化道或其他内脏晴彤 重复之阑尾扳易弓f起感 

染．发生急慢性炎 ，国内病例除未病检 及不明者 

外．90 的阑尾呈各种炎症+并以急性炎为主 

此症 男性 年青患者居多．国内病例中男性 

4l倒 ，女性 24倒 ．其余不明，年龄自丑{生后 9小 

时至72岁 平均 28 2岁 多固-蜩尾急性炎而棱 

发现t少数在腹部其他疾患手术中偶见，术前几无 

法 判断及确诊。 

参考文献 

l Collins Dc 71，000 HⅢ n appenclix sOc“m ⋯ fl 

a】report summariglng of fort~years~tudy． ^Tn r J 

Fri~tal 1963； 14 (5)：365 

2 胡佑华 ．苷．双阐尾畸形 2例报告．宴胃外科杂志 

1991l l1 (1)：40． 

s．弗泽霜．等．先天性阙尾畸形 (附 17倒报告】．吉林 

1983；4(6) 出 

4 僚盎术等．先爰性阐堪畸形，中国临床解斟学杂意 

1986：6 (1)：49 

5 Cave AJE．Appendix ㈣ if m dup]ex J A”at 

lg36： 70 283． 

6 毛宾尧．双阐 一例报告，山东压药 1 976‘(2)：46、 

7．彭持 确尾畸形一例 ．中尉医刊 1996；【4)；1 6． 

异位阑尾 1例并文献复习 

解放军80590部队医院 王怀湘 

(河南格阳．邮敢绾码 471031) 

阑尾切除术是腹部外科的基本手术之一 手 

来的顺利进行 ，傲帻于术者对 阑尾正常解剖及变 

异的鹑练掌握。阑尾变异“!。’含增加手术的难 

度，甚至使手术失败 作着报告 J倒单纯结肠转 也 

佯左F腹黼 ．并结合文献复习阑尾变异的特点， 

U提高对『娴尾窀异的认识 

临床病例 患者男 ，43、岁，困患膀耻直肠缕， 

仔绪厮造辔术 ，左下腹切 [T人穗 -顺结脐带发现盲 
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肠 及0日尾。全腹探查拉现降结脑、乙状结肠位于右 

侧，肝、魍、睥、胃位置正常。术前心电圈、胸透 

心脏位置、形态正常、考虑阑尾位置变异 切除阑 

尾，千右下腹切u行己状结肠遣辔木。术后患者无 

不适 埔理报告为正常6目尾组织 

讨论：1．阑尾变异：嚼尾变异分为阑尾位置 

变异 形态变异、数日变异。可出现其中的 】项或 

0珂 ，甚至 3项变异 嘲诧变异多不影响其功能 
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