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喉癌患者术后营养支持

Nutritional support in post-operative larynx cancer patient
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经验与短篇

喉癌首选的治疗方法是手术切除 , 术后的营养支持极为重

要 ,我们对其术后营养支持进行了疗效观察 。

1 资料与方法

本组病例来自 1997 ～ 1998年我院耳鼻咽喉科的部分住院患

者共 25例 。全部病例均经病理活检证实为喉部恶性肿瘤 。男 22

例 ,女 3例 ,平均年龄 55岁。

营养支持分两步进行 , 第一步为外周静脉营养 ,全部病例于

手术当天开始进行 , 持续 5 ～ 7 d , 静脉营养组成包括复方氨基酸

注射液 , 20%脂肪乳 , 5%葡萄糖注射液。第二步为静脉营养与肠

内营养合用期 ,肠内营养于手术后 24 h开始 ,所用食物为高能要

素膳。高能要素膳系本院营养科自己配制 ,其配方中每 100 g含

蛋白质 17.4%,脂肪 14.8%,碳水化合物 56.6%,产热能 429 kcal

(1.79MJ),热量∶氮=154∶1。用高能要素膳 3 d后剂量减半 ,加

用匀浆膳每天 3次 , 匀浆供热量为 750 kcal(3.14MJ),蛋白质 30

g ,脂肪 21 g ,碳水化合物 112 g 。患者在肠内肠外营养同时进行的

情况下每日可获得能量 2 140 ～ 2 600 kcal(8.95 ～ 10.9MJ),蛋白

质 58 ～ 80 g ,脂肪 79 g ,碳水化合物 138 ～ 250 g 。

监测指标:全部病例均于术前测体重 、血红蛋白 、血浆蛋白 、

血生化 ,并於术后 10 d复查以上项目 。

2 结果

全部病例均于术后 3 d下床活动 , 术后 7 d拆线并拔管 , 伤

口愈合良好 。高能要素膳治疗最短 5 d ,最长 10 d ,住院时间最短

11 d ,最长 84 d ,平均 26 d。手术前后监测指标变化见表 1。
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3 讨论

癌症病人的营养治疗是抗癌治疗中的一个重要问题
[1 ] 。肠

外肠内营养支持是癌症病人的辅助治疗手段 。以往的喉癌术后

病人通常给予静脉输液及鼻饲流质饮食来维持营养 , 往往由于

营养素供给不足患者恢复较慢 。本组病人于术后当天给予外周

静脉营养 ,术后第 2天给予高能要素膳 , 3 d后又加匀浆膳 ,保证

了热能及各种营养素的供给 ,所以术后患者普遍恢复较快 ,精神

好 ,术后 3 d即能下床活动 。通过营养支持能保持营养指标与术

前相比无减低即说明营养支持有效 。体重是衡量营养状况的重

要标志 , 体重减轻的程度及快慢与病人的病情或伤势的轻重呈

正比
[ 2] 。以上资料表明 ,经肠内肠外营养支持 ,全身营养状况较

入院时好转 , 提示对于喉癌术后病人应较长时间地给予肠内肠

外营养支持 。
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