
 

弓7 
局解手术学杂志1997年第6卷苹3期总摹23期 

老年人急性腹膜炎117例手术治疗临床分析 

山西铝厂职I医院普外科堕皇量 堕茎Ⅱ莹二／李俊才 寻敏生 
汕 酉河津’邮政编码 ⋯  
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提要 末文拉告老年^急性蛙发性腹膜曼117侧有以下特点：①病情危重，临康表现不典型。 

支、腹部阴性棒征的可信度低．放射学、B超、腹腔学牵f术等辅助辁查对诊断起重要作用。@并存病多．固 

手术期处理难度太。④术后并发症多，病死率高。我们棒击，正确诊断、及时手术、积极治疗并存病和并发 

症、监护心肺肾等重要脏器功能、促进术后肠功能的早期嵌复对降低病死半至关重要。 
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我院1988年1月～ g96年i月共收浩经手．术证 —腹膜炎的常见多发扁因。 

实的60岁以上急性继发性腹膜炎i17例。现就其诊治 二、临床特点与诊断 老年人急性腹膜炎的临床 

特点分析如下． 表现有三大特点：①发病至就诊时间长，增加了病情的 

临床资料 

一 般资料 117例急性腹膜炎经手术证实均有明 

确的原发病。其中男性74倒，女性43倒。年龄6fl~88 

岁，平均 69．6岁。发病至就诊时间6~156小时．平均 

74．6小时 

临床表现 主诉腹痛者g4倒．余 23倒分别以尿 

闭、便闭、纳盖、腹胀等主诉就诊．其中病史叙述明确， 

完整者63例。腹膜炎体征：腹部有压痛、反跳痛和肌紧 

张者22倒。腹部有压痛、反跳痛．无肌紧张者47例。仅 

有腹部压痛者33倒。余l5倒腹部无压痛、反跳痛及肌 

紧张。 

木后崭困诊断 急性化脓性阑尾炎54倒．上消化 

道穿孔23例(其中胃癌穿孔 6倒)，化脓性蛆囊炎、胆 

囊穿孔 1s例．坟窄性肠梗阻9例．膀胱破裂4倒，肝脓 

肿破裂 4倒．伤寒肠穿孔 4倒，出血坏死性胰腺炎2 

倒。 

并存痛 本组 71倒患有l1种并存病。其中心血 

管系统2g倒，呼吸系统17倒，神经系统12倒·肝硬化 

6倒．糖尿病 6例．慢性肾功能不垒 1倒。 

治疗结果 117倒均于人院后 6小时内急诊手 

术。治愈 1,02例(87．18 )。27倒发生并发症．其中 

MOF7倒、切El裂开5倒、感染性休克 3倒、腹腔残余 

脓肿 3倒、肺部感染2倒、泌尿系感染 2例、搪尿病高 

渗昏迷 2铡、低血钾 2倒、心肌梗塞1例。术后一周内 

死亡 15倒(12．82 )． 

讨 论 

一

、病因 老年人急性腹膜炎病因颇多 本组班阑 

尾炎居首位(46．15 )，其次为上悄化道穿孔(19． 

60％)，第三位是化脓性胆囊炎、胆囊穿孔(15．38 )． 

第四位是绞窄性肠梗阻(7．69 )。共占垒组病例的 

88．88 。提示：在基层医院．上述四种病为老年人急性 
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复杂性。②病史叙述不清楚，降低了病史的可靠性。⑤ 

体征不典型。特别是腹部体征假阴性率高．可信度低· 

给诊断带来一定的困难．这些特点决定了其诊断思维 

的特殊性；①依赖病史和体格检查往往导致误诊的发 

生。②辅助检查在诊断中占有非常重要的地位。可使腹 

膜炎确诊率由58．77 (69／117)提高到g2．3l (108／ 

117)I病 因确诊率由 5 2．14(6]／117)提高到 80．34 

(g4／117)。其x值分别为33．49、19．57．有显著的差异 

(P<0．005)。我们体会，要提高术前确诊率就应遵循 

下列原则。①详细收集病史、认真垒面体格检查·以此 

提出初步诊断．有针对性进行必要的辅助检查加以验 

证。@对依据病史、体格检查不能提出初步诊断者要常 

规做放射学与B超检查．在此基础上有选择性进行腹 

腔穿刺或腹腔灌就术。⑧对一时无法确诊的患者要认 

真地动态观察。④对病史、体格检查与辅助检查结果要 

综合分析，三者不可偏废。 

三、治疗 老年人自然防御功能低，继发性腹膜炎 

多不能自禽·因此一旦确诊应及时手术．手术目的有 

二；①处理原发病阻断感染源；@对污染的腹腔进行清 

创。本组 104侧经彻底清刨，死亡l0例．无一倒形成腹 

腔脓肿。13倒简单清创、多处放置弓『沆管、术后腹腔灌 

就．结果死亡5例、3倒形成腹腔脓肿。上述情况说明 

彻底清豫腹腔内脓汁、脓苔、异物、纤维蛋白膜厦坏死 

组织，大量盐水清洗腹腔等治疗极为重要。清刨所增加 

的手术时间(约20～30分)对患者的生命并不构成危 

协；而简单清洗，虽然缩短了手术时间，但对术后患者 

未必有利。 

四、降低病死率的探讨 ①积极治疗并存病·老年 

人组织器官遇变，各脏器储备功能下降，并存病多。本 

组71倒(6O．68 )患有u个病种，其中以心、肺、脑并 

存病为主。在此基础上发生腹膜炎再加上手术、麻醉等 

创伤更容易发生脏器功能的不全或衰竭．因此在围手 

术期要始终监护重要脏器的功能状态。尤其是与有关 
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科室密切配合，积极治疗并存病、改善脏器的功能对降 

低术后病死率十分重要。 

②促进肠功能早期恢复 末后肠麻痹在本组患者 

中实为常见。其危害在于：腹胀使膈肌上升影响呼吸功 

能，加重组织缺氧；肠麻痹使肠内容物滞留，肠腔由细 

菌大量繁殖。在肠道内形成高浓度内毒素，吸收后形成 

内毒紊血症·肠麻痹时肠粘膜屏障功能受损，易发生肠 

内细菌移位；腹胀影响腹腔血液循环，不利剖口愈合， 

增加切口感染、裂开的机率。因此促进术后肠功能早期 

恢复对改善预后非常有益。 

@中西医结合对降低病死率的作用 本组 l5例 

死亡倒的年龄分布为63～77岁．比最高年龄小I1～ 

25岁。主要死亡原因是MOF与感染休克，年龄并非重 

要因素。因此重视术后并发症尤其是MOF的防治是 

降低病死率的重要环节 中西医结台对MOF有肯定 

的功能 利用现代医学高、新、精、尖的技术和设备对术 

后患者重要脏器功艟进行监护，发现问题及时纠正。同 

时发挥中医中药在治疗上的优势，对MOF、感染性休 

克早预防、早治疗。尤其是阻断内毒紊的产生和吸收． 

清除和降解体内内毒素可收到事半功倍的效果。我们 

近年来对47倒患者用复方大承气沥促进肠功能恢复 

后，去掉方中的芒硝，大黄减量，加用清热解毒中药每 

日一剂水煎服，仅l例出现MOF，取得满意的疗效。这 

也充分证明中西医结合对提高疗效和降低病死率有着 

不可替代的作用。 

(收稿日期：l996一l2一I8) 

保暖、固定及静脉穿刺护手三用手臂垫的研制 

浙江省杭州市解放军475医院麻醉科 陈花根 陈美哥 

(新江杭州，邮 

病人在病房或者手术床上由于输藏或测量血压必 

须将手臂暴露在外或伸展在托板上，由于手术问寒玲， 

输辛葭禳体较凉，反复地测量血压及病人本身紧张而引 

起手臂冰冷-指端发绀血液循环不畅，血管痉挛等等反 

应均可造成病人垒身寒战反应，使输掖滴速减慢．指脉 

氧饱和度不能测出，血压不能测出，严重时全麻病人苏 

醒延迟。为了病人需要和手术麻醉的安全，特设计了一 

种保暖、固定及利于静脉穿刺保护手臂的软垫，现将它 

介绍如下。 

资料：手臂三用垫的材jl辞是市、弹力絮、粘腔带、橡 

皮布和圈定带。手臂三用垫长度以上臂到指尖，(以大 

号和中号之分)生长又分三韶份(以等分3部)做法是， 

下面一整块由二层棉布缝成套状，中间垫以弹力絮，上 

层棉布上缝合一块橡皮布，以防穿刺时血及梭体污染 

和渗透棉布 上层由3小块组台成一层块，做法和下层 
一 样t不同处在于3块可以自由撕开，适用于不同部位 

穿刺静脉时使用，下层内面不用橡皮布。下层3块的分 

裂处为 上部以上臂开始到肘关节，中部从肘关节开始 

到下臂中部，下部从下臂中部到指尖，所以无论从哪十 

部位进行静脉穿刺都不影响手臂保暖。上屠和下层一 

边缝合，一边用粘胶带固定．组台成一十手臂套，如果 

需要用热水袋可以从任何一层打开放入热水袋，手臂 

垫在夏季使用时可将棉絮取出，直接用“固定手臂．目 

为两侧装有固定带．非常方便实用 见附图 

结果：手臂垫已从 l 995年用于手术时病人的保 

暖、固定及静脉穿刺、前后巳用300寐例人次，反映良 

好，最主要是因为完全为病^着想 为病人所需要．探 
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附图 三用手臂垫 

受病人欢迎。病人在手术中应用了手臂垫不仅得到充 

分保暖．还使菠体J匾利输八，血液循环通畅，从心理上 

也是对病人的安慰和爱护。由于合理设计。上层可分可 

合，无论在哪个部位输液都可以观察液体，放人热水袋 

取暖不会直接接触病人皮肤。除却烫伤的顾虑．两边的 

固定带可以将病^手臂和托板固定位，不必顾虑病人 

术中将手从绷带中脱出伸到手术部位． 

讨论：保暖、固定静脉穿刺三用手臂垫是在设计上 

反复构思，盥实用和病人需要考虑而设计完成的。日前 

国内没有这类物品产生，也没有为病人从这三方面考 

虑而设计出一种实用性手臂垫，因此认为还是较为科 

学、舍理及先进的，它由四块组合成一十套子，每块又 

有套子，在冬季更能体现优点，在观察指端暖和率时在 

98 肌上，比以往用方巾包裹要好 而且铡作简便，材 

料省钱，又值得推广．可以在病房输渡时使用。 

(收祷日期；1997—0卜·蹦) 
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