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病灶 区呈彩色相间的点片样斑斓状图像
,

包绕肿块与 /

或进入肿块内部
。

以上这些特征图像在其它肝占位性

病变
:

肝海绵状血管瘤
、

孤立性肝囊肿
、

炎性假瘤
、

不均

匀性脂肪肝
、

肝脓肿
、

肝结核
、

脂肪瘤均未见到
。

实验研

究表 明
:

90 %以上原发性肝癌有丰富的新生动脉供血
。

此为 C D IF 鉴别良性肿瘤的理论基础
。

本组 6例中 5例

小肝癌与 16 例 良性肝 占位性病变检查结果说明 了这

点
。

所有 良性肿瘤中心部均未记录到博动性频谱
,

未见

到
“
网篮

”
征

。

本组 1例 < 2
.

0 。 m 的肝癌
,

位于右后 叶顶

部
,

此乃肺遮盖处为超声易漏诊区
,

普通 U S 及 C D F I

均未检出
,

由 I O U S 探查到
。

C D IF 分 I O U S 结 合检查

可提高 < 2
.

。 。 m 小肝癌的诊断率
。

C D IF 具有无 创
、

简便
、

血流检 出率高等 优点
,

它

为肝癌二维图像诊断提供较为丰富的血流信息
,

从而

进一步提高超声诊断的特 异性
。

和其它影像诊断一样
,

C D IF 亦有其本 身的局 限性而 易漏 诊
。

如
: 1

.

病 灶过

小 ; 2
.

血供少
、

流速低
,

3
.

位置过深
,

4
.

位于超声盲 区
,

5
.

腹壁脂肪厚
,

腹腔气体多
。

6
.

操作者 的手法
、

经验
。

而

IO U S 检查可弥补 C D F I 的缺陷及术 中徒手触摸不到

的小肝癌之不足
。

对 A F P 阳性术前又 未发现病灶者
;

对有慢性肝病又无特异性 临床表现
,

辅助检查阴性者
;

可疑癌肿存在者等在行腹腔手术时
,

IO U S 应全面
、

仔

细探 查
。

作者 的经验 提示
:

小肝 癌有特征性 C D IF 图

像
,

不失为诊断与鉴别诊断小肝癌 的重要手段
,

加用

IO U S 有助于小肝癌的检出
。

关键词 肝肿瘤
;
彩色多普勤

;

术中诊断

中图法分类号 R 4 45
·
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驱肠虫剂脑炎综合征的脑电图与 C T 观察

O b s e r v a t i o n o n E E G a n d C T i n P a t i e n t s w i t h a n t h e lm i n t i c e n e e P h a l i t i e

s y n d r o m e

孙长庭 (第三军医大学附属新桥医院老年病科 ) 6 3 0 0 3 7

服用驱虫剂可出现脑炎样 表现的事实
,

已被临床

工作者接受和重视
。

目前 国内已有驱虫剂引起的脑炎

综合征和肠虫清所致的脑炎综合征的报道 〔`
, ’ 〕

。

现将我

院 1 9 8 9年以来收治的服用驱虫剂后发生脑炎综 合征 19

例分析报道如下
:

资料

1
.

1 一般临床 资料

本组共 19 例
,

男 8例
,

女 n 例
,

发病年龄为 26 一 43 岁
,

平均

36
.

2岁
.

19 例患者病前均 以治疗肠道寄生虫为目的
,

按常规剂

量服用驱虫剂
.

19 例中服用肠虫清者 12 例
,

服用驱虫净 ( 四咪

哇 )者7例
.

其中2例曾有服用驱虫净后
,

发生一过性一侧肢体无

力史
,

本次入院是服用肠虫清后发生的脑炎综合征
。

19 例患者

在服用驱虫剂时
,

仅有 5例出现头 昏
,

乏力
,

均在 1~ Z d 内自行

缓解
.

脑炎综合征发生在服用驱虫剂后 2~ 6周
。

其中2~ 4周者

13 例
,
4 ~ 6周者 6例

.

主要的临床表现为
,

表情淡漠
,

反应迟纯 14

例
,

面瘫 n 例
,

舌瘫 5例
,

舌咽迷走神经麻痹 1例
。

一侧性肢体瘫

痪 10 例
,

双侧肢体瘫痪 8例
,

瘫痪肢体的肌力均为 3~ 4级
.

尿失

禁 4例
,

去皮层状态 l例
。

脑膜刺激征阳性 l例
。

1
.

2 月商电 图资料

本组 19 例 E E G 资料中
,

异常者 18 例
,

正常者 1例
.

其中重度

异常 3例
,

中度异常 10 例
,

轻度异常 5例
。

重度异常者脑波基本节

律消失
,

以高
、

中幅 。
.

5 ~ 3 H
2 8 波活动为优势

。

并出现阵发性高

幅慢波
。

中度异常者以 8 波活动为主
,

混有较多的 4 ~ 7 H :
的 a

波活动
.

其中3例呈 现短 至中程的高幅 占波发放
,

并夹杂有棘

波
.

双侧波幅波形不对称 6例
,

以前半球为甚者 9例
.

轻度异常者

以 4~ 7 H
:

的 e 波活动为主
,

可见到
Q

节律或在 a活动的基础
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上出现中至 长程的 6 活动
。

1
.

3 C T 资料

本组 19 例 C T 资料中异常者 16 例
,

正常者 3例
.

显示异常的

16 例 C T 资料
,

平扫条件下均为低密度灶
。

呈斑点状或小片状
.

绝大多数病人为多发性病灶
,

并且主要位于 皮层下白质
,

以侧

脑室附近最常见
.

其中 2个病灶者 10 例
,

3~ 5个病灶者 5例
,

单一

病灶者 1例
.

病灶位于侧脑室附近者 13 例
,

位于 额顶部者 1例
,

位

于顶枕部者 1例
。

进行强化扫描者 6例
。

其中 2例出现强化结节状

病灶
,
4例无强化征象

.

2 讨论

驱虫剂引起 的脑炎综合征
。

已被 临床工作者接受

和重视
。

但其发病机制尚无统一的认识
,

目前推测有以

下几种可能
: 1

.

驱虫剂作 为一种半抗原性质的变应原

由消化道进入人体
,

作用于具有过敏体质的个体而发

生变态反应性脑炎
; 2

.

服用驱虫剂后
,

由于大量寄生虫

死亡
,

异体蛋 白诱发过敏反应而引起发病
; 3

.

可能在机

体原有潜在疾病的基础上
,

激发或加速了变态反应的

过程 ; 4
.

不能排除服用驱虫剂和脑炎是两种毫无 内在

联系的巧合
。

尽管在发病机制上存在较大的分歧
,

所幸

的是
,

本病只要及时诊断及时治疗
,

预后还是 良好的
.

从本组资料不难看 出
,

E E G 以及头颅 C T 的阳性检诊

率极高
.

E E G 的主要改变为弥漫性慢波活动或在慢波

活动的基础上出现中
、

高幅发放趋势
。

部分病例可出现

双侧不对称
。

本组仅 1例 E E G 正常
,

其临床表现主要为

后组颅神经损害
。

头颅 C T 改变
,

绝大多数病人在平扫

条件下侧脑室附近可见多发的低密度灶
.

个别病例病

灶位于皮层
,

可出现强化 的结 节状病灶
。

从本组资料

看
,

E E G 与 C T 结果与散发性脑 炎相似
,

很难表明具

有高度的特异性
。

但结合临床具有辅助诊断的价值
,

且

对服用驱虫剂后出现精神神经症状的病人仍不失为有

意义的检查
,

并对驱虫剂脑炎综合征的早期诊断
,

及时

治疗提供了可靠的诊断指标
。

关键词 脑炎综合征
;
脑电图记术

;
C T

中图法分类号 R 51 2
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胸腔手术后并发上消化道出血的治疗体会

E x P e r i e n c e s o f t r e a t i n g c o m P l i c a t e d u P P e r g a s t r o i n t e s t i n a l h e m o r r h a g e

a f t e r t h o r a e i e e a v i t y o P e r a t i o n

向明章 路作新 程 波 张国 强 (第三军医大学附属新桥医院胸 外科 ) 重庆
,

6 3。。 3 7

1 9 8 8 ~ 1 9 9 4年
,

我们施行胸腔手术 1 0 5 2例
,

其中 5

例术后并发上消化道出血
。

本文报告治疗体会如下
。

1 临床资料

1
.

1 一般 资料

5例全为男性
,

发病年龄 57 一 83 岁
,

其中肺手术后 4例
,

食管

手术后 1例
.

1
.

2 临 床症状

5例均有呕血和 黑便
,

呕血量 20 。~ 800 ml
,

黑便持续 4 ~ 9

d
,

平均 6 d
,

黑便量 4 00 ~ 1 5 0 0 m l
,

上腹隐痛 4例
,

血 压降低 3例

( 10 ~ 1 2 / 5~ 7
.

5 k aP )
,

血红 蛋白和血球压积减少 5例
.

发病前

有术中血压降低者 1例
,

肺功能减低者 5例
。

发生于术后 18 h至 8

d
,

平均 s d
。

1
.

3 治疗与结果

全组按上消化道出血治疗原则处理
,

输新鲜血 60 0 ~ 2 0 0 0

m l
,

均经保守疗法治愈
。

2 讨论

1 9 7 0年 L y e a s 、

S t r e m p l e 将 胃糜烂性出血称为应

激 性溃疡 ( s t r e s s u le e r )
,

重症 时
,

常发生上 消化道 出

血
。

此症在外科仍相当多见
,

发生于胸腔手术后的报道

尚少
。

杨林 l{] 赵洪昌图分别报道肺癌术后并发者 2例
、

1

例
,

认为系应激性溃疡所致
。

本组 5例
,

占同期病例数

0
.

4 8 % ( 5 / 1 0 5 2 )
.

2
.

1 病 因

2
.

1
.

1 本组病例在原发病治疗过程中
,

使用过激素
、

氨茶碱
,

个别病例尚服用过大量阿斯匹林类药
。

以上药

物可使胃粘膜直接受损
,

破坏粘膜屏障
,

或使胃酸增


