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3L小敷贴在唇裂修补术中的应用 
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由于唇裂修补术手术部位的特殊性，在伤口粘贴时，传统 

的方法常为使用蝶形胶布，这种方法存在着粘贴不稳、对术者 

(常为婴幼儿)皮肤刺激大、不能为伤口提供一个无菌屏障等缺 

点。我室采用经制作的3L公司生产的小敷贴粘贴唇裂修补术 

后的伤口，充分解决了以上缺点，现介绍如下。 

1 材料与制作 

将 6 cm×7 cm的 3L小敷贴置于手术台上。手术护士在 

无菌条件下，用线剪将小敷贴沿弧线将其多余部分剪去(图 

1)，弧的大小应以不遮盖患者口鼻为宜。 

2 使用方法 

伤口缝合完毕并清理干净后，将制作好的小敷贴的棉芯部 

分对准伤口，术者面对患者，左手固定小敷贴棉芯部分 ，右手以 

拇指和食指缓慢撕去一边的衬纸，其余手指将患者左面部的皮 

肤稍向内拨后将小敷贴粘贴其上，同法粘贴右面部，以降低伤 

口张力。 
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3 优点 

图1 沿虚线剪去的小敷贴 

取材及制作简单，因其为无菌敷料，术者可以在无菌台上 

根据伤口及患者面部大小随意剪裁，外形美观。敷贴具有棉芯 

且小巧，可以吸去唇部伤口渗液，使伤口保持清洁干燥，且为伤 

口提供了一个无菌屏障，促进伤口愈合。固定牢靠，不易滑脱。 
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食管癌是常见的恶性肿瘤，手术治疗结合放、化疗仍是食 

管癌的首选治疗方法。为了总结甘氨双唑钠配合放射治疗食 

管癌患者的护理及预防毒副反应的方法，本文对2006年 1O月 

至2007年 5月收治的 18例放疗前滴注甘氨双唑钠的食管癌患 

者的护理进行回顾性分析报告如下。 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 

本组患者18例，年龄43～78岁，平均年龄64岁。均为各 
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种原因不能进行外科治疗的食管癌患者，卡氏评分大于7O分。 

1．2 治疗方法 

放射治疗前按体表面积每次800 mS／m 加入到100 mL生 

理盐水中，充分摇匀后 30 min滴完，给药后 60 min内进行放射 

治疗。隔日 1次，从放疗疗程开始连续用药至放疗疗程结束为 

止。患者均在模拟机下定位，三野照射前胸垂直野野宽7．0 

cm，后背两斜野野宽5．0～6．0 cm，食道靶区剂量 60～65 Gy，照 

射野范围包括：原发病灶及纵隔转移淋巴结，每日1次，每周5 

次，每次2 Gy。外照射过程中，2周校正照射野1次。定期检查 

血常规、肝功能。 
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