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腹股沟疝术式的选择 
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腹股沟疝是一种较典型的解剖结构异常的疾 

病．其发生与局部解剖和病理解剖密切相关，腹股 

沟疝是外科中常见的疾病，也是外科手术治疗中 

较易失政的一种疾病，其术后复发率约为 5～ 

lO 之间。 

腹股沟疝修补术复发的原因很多，但是 ，一般 

不外有 (1)手术操作失误 (如未我到疝囊，未作 

高位结扎等)．(2)病人本身因素 (如存在有腹压 

增高性疾病、便秘、慢性咳嗽等)，(3)手术设计 

本身的缺陷 (如未修补内环 ，未重建腹横层．修补 

裂开等)．困手术设计本身的缺陷造成术后复发的 

约为 5O Ⅲ。 

从 Basslnl介绍疝修补术以来 ，据 云 已有 8】 

种术式 】，但 目前我国采用的术式不外乎有以下 

几种类形． 
一

、 古典式的 Ferguson氏法 

B~sslni氏法、Moray氏法．但l=卫上各种方法 

在修补腹股沟疝时，往往 只加强 丁腹股沟管的前 

壁或后壁 ，井投有修补内环 ，而修补内环是疝修补 

的重要步骤．是防止疝复发的关键环节． 

二、I；L修朴内环或重建内环为其主要修朴措 

施的嚎股沟疝修补术式 

它包括以下几种：1．改良B~ssini氏法；有 

Shouldicc法及其改良法，Madden氏法，Ponka改 

盘巴氏法 ，此三种方法都是在 Bes出 基础上 ，加 

强丁膜横筋膜的处理，修补或重建内环0】。2．改 

良Mcv~y氏法 双层后壁修补术川，该方法是不 

_游离精索，于精索与腹内斜肌腹横肌弓爱联合肌 

腱之闻分离提睾肌，切开腹横筋膜，从该筋膜深面 

分离显露Cooper韧带，将联合肌腱，腹横肌弓连 

同腹横筋膜上叶一起缝至耻骨结节 ，Cooper韧带 

及股鞘内前缘，重建内 。若修补张力过大．可作 

废直肌前鞘硪张切口，第一层修朴后，再将腹横筋 

膜下叶上据，琏至腹内斜肌厦其腱膜浅面，所形成 

的第二内环与前者相似。3．腹横筋膜重叠缝合治 

疗腹股沟斜疝 】，该术式要点是充分游离疝囊至 

内环，切开疝囊返回内容物，行高位结扎．切除多 

泉疝囊不悬吊，从内环至耻骨结节切开腹横筋膜， 
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将两恻叶腹横筋膜重叠建合，修补、重建内环。4． 

经腹腔修补腹股沟斜疝 ]，此术式要点是从腹腔 

内结扎疝囊颈，能确切起到高位结扎的 目的 ，从腹 

腔内修孙 内环及其附近松驰的腹横筋膜 。该术式 

不破坏腹股沟管的正常解创。以上几种术式都强 

调丁腹横舫膜的处理．能否处理好腹横舫膜是防 

止腹股沟疝复发的关键 。 

三、以修补体修补腹股淘疝 

能作修补体的组织及材 料较 多，但我国有以 

下几种方法：以阔筋膜修补，以腹直肌鞘前层修 

补，带血管的肌冉 (股薄肌 )转移修补 ，带蒂全 

层皮瓣修补 ]，人工同片修补等。人工阿片修补方 

法 目前 我国应用的较少 ，尚在试用阶段。Usher 

1958 首先提 出以 dacron修补腹股沟疝，30多 

年来无论是操作要点或人工同片性能都有较大的 

改进 ，国外利用人工同片修补 日益增多，但我国也 

成功地用碳纤维惨补老年复发疝n1】．以修补体修 

补腹股沟疝主要用于中老年的巨大疝 ，复发疝 ，腹 

股沟组织萎缩，破损等情况。 

腹股沟疝修补术式较多，术式的选择应根据 

病人的具体解剖变化情况而定。术式的选择直接 

关系到手术的成功与否。不论那一种术式，腹股沟 

疝修补的关键是 ：必须高位结扎疝囊，修补或重建 

内环，处理好腹横筋膜 ．能否处理好腹横筋膜是 防 

止腹股淘疝术后复发的焦点．古典的腹股沟疝修 

补术是不处理腹横筋膜，从70年代起疝修补的关 

键是能否处理好腹横筋膜，认识到了腹横筋膜在 

腹股沟疝修补中的重要作用 。另外在加强修复腹 

股沟管的前壁或后壁时要尽量将不属 于同一解剖 

层次的组织强行缝合在一起，缝合时要尽量减少 

张力 ．以防撕脱。对于腹股沟疝修补不能拘泥于一 

种固定不变的模式．但全面否定传统的木式也是 

不现实的，必须根据病人和疝本身的解剖改变情 

况以及屋生对手术的经验来选择最合适的手术方 

法。 
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，，一f 7 小儿外伤性颅内血肿在基层医院的手术诊治体会 

使西省乾县医院脑外科 仃燮  
(陕西乾 县．邮政编码 71331)0) 

CT：是诊断颅内血肿的重要工具 ，在基层医 

院 尚待普及 ，为了因病 困地制宜，积极发挥一线及 

时救治作用 ，笔 者重点强调了小儿急性 外伤性颅 

内血肿在基层医院的诊断和治疗 ． 

1987~1991年．我院共收治,l,Tb重型颅脑损 

伤 182例，其中&TL颅内血肿 68倒，占37 ，48 

例经手术治疗 ．诊治体会浅谈如下 ： 

临床资料 

本组 68倒 ：男 42例 ，女 26倒 |年龄：4个 

月～12岁，平均年龄 6．7岁，小于 2岁者 27倒， 

3～6岁者22例，7～12岁者19倒；受伤原因：坠 

落伤 34例 ，碰伤 l5例．车祸 l9例 ；CT脑扫描 

确诊 20例 ，手术探查确诊 48例i脑内单个血肿 6 

例．脑内多发性小血肿 5例，硬膜外血肿 20倒，硬 

膜下血肿 33倒，开放性颅脑损伤脑内血肿 4倒 

手术探查和前囱穿刺引流 49例，其余 l9倒均经 

非手术治疗a治疗结果：按哥拉斯预后分级，良好 

者 52倒，中残 4倒，重残 3侧，死亡 9倒，治愈 

率 76 ，死亡 l3．2 

讨 论 
一

、关于小儿急性外伤性颅内血肿的诊断；在 

小JL神经系统发育尚未成熟的阶段，由于大脑皮 

质抑制功躲较低，在创伤的韧期，常缺乏典型的临 

床症状，很容易与脑挫裂伤，脑水肿、脑干损伤相 

混淆．我们通过 68倒的临床观察．发现小儿急性 

外伤性颅内血肿在意识改变方面．不但与成人不 

同，而且与年龄有绝大关系。在 4个月～2岁1I下 

·16· 

Z 小 

的幼 儿27倒中．他们受伤大多为床上和怀 中坠落 

伤，受伤部位以额顶部为主，出现硬膜下血肿者 

20倒，常伴有颅缝哆开和乒乓球样骨折 ．伤后一 

直清醒者 l8例 7例为双侧硬膜下血肿t伤后无 

原发性昏迷，由清醒逐渐进入 昏迷 。27例很少有 

昏迷 ～清醒～再昏迷 ，他们的主要特点是 ：抽搐 ， 

呕吐、呆滞．两眼向上凝视，开始双懊I瞳孔缩小 ， 

光匣射迟钝，脑疝形成后，血肿侧瞳孔不四～散 

大 其中有 l0倒在头部受伤 后 3～7天发病 t以发 

烧、颊痛为主要症状，伴有四肢肌张力增高，如不 

详细询 阿受伤史的情况下往往被误 诊为高饶惊 

厥 ．固此 ．,I,TL与成人硬膜下血肿不同的原因是 ： 

成人硬膜下血肿大多数田局部和对冲性脑挫裂 

伤，脑表面小动脉出血引起 ，故原发性脑损伤较 

重，意识障碍出现较早卫较典型，而婴幼儿大多数 

困桥静脉断裂引起，脑挫伤较轻，对冲伤发生少， 

意识障碍出现较晚，所 年龄越小表现尤为突出． 

在6～12岁的小儿颅内血肿中，其中脑内血 

肿 11例．硬膜下血肿 6例．硬膜外血肿 2o例，他 

们与成人不同的特点是；伤后意识清醒～昏迷～ 

昏迷逐渐加深24僻，伤后一直昏迷 l3倒，随着昏 

迷程度不断加深而出现 一衡瞳孔散大。特别在硬 

膜外和硬膜下血肿中表现较 为突出 ．在额底部和 

额顼部的脑内血肿中． 昏迷为主，瞳孔变化较 

慢．无一倒有中间清醒期 当颅内血肿引起的颅内 

高压时．与成人不同的是呼吸不是减慢，而是增快 

(本组 l8倒)，呼吸不规则 8例，脉慢少见 ，脉快 
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