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胃术后蛔虫引起腹腔脓肿
、

黄疽
、

消化道出血 1例

唐开业 单治堂 (第三军医大学新桥医院 普外科 ) 6 3。。 37

惠者
,

男
,

32 岁
。

因十二指肠球部溃疡并消化道出血
.

在本厂职工医院急诊行胃大部切除 B l 式溃疡旷

置术
。

术后胃管内持续有血液引出
,

并发现皮肤巩膜黄染逐渐加重
,

经保守治疗 4 d不 见 好转而送来本院
。

查体温 39 ℃
,

脉搏 120 次 / m i
” ,

呼吸 29 次 / m i n ,

血压 1 35/ k P a ,

皮肤巩膜 明显黄染
、

腹平坦
,

上腹压痛
,

无

肌卫反跳痛
,

胃管内有鲜血引出
,

H b 4 3 g / L
。

给予胃肠减压
,

冰盐水加去甲肾上腺素胃内灌注灌
,

止血剂
、

甲氰咪呱
,

抗感染和输血补液等治疗
,

术后 1d0 病 情 仍无好转
.

胃 管内仍间歇性抽出鲜血
,

解黑便
,

全身

衰竭消瘦
,

体温39 ℃左右
,

黄痘指数达 12 。单位
,

急诊胃镜检查发现吻合 口及胃壁糜烂充血
,

B超检查胆总

管内有蛔虫
。

术后 1 l d 经术前充分准备后在持硬麻醉下行手术探查
。

术中见腹腔内粘连严重
,

组织充血水

肿明显
,

肝及胆囊肿大
,

胆总管扩张达 1
。

c6 m
,

切开胆总管有大量恶臭脓性胆汁流 出
,

取出死蛔虫 1 条
,

金属探条 4号不能通过下端开口
,

胰十二指肠处粘连成团无法探查
。

分离上腹粘连时于十二指肠残端与胃肠

吻合口之间有 1 个 6 c m x 7 c m x s o m大小脓腔
,

内又有死蛔虫 1 条
。

因术中患者血压不稳定
。

不 能继续

耐受手术
,

遂行胆总管引流
,

腹腔脓肿引流结束手术
。

术后继续按消化道出血内科 方法治疗
,

并加强抗感

染
,

保开支持治疗
,

建立深静脉营养
,

病情迅速好转
,

黄疽指数下降至正常
,

消 化道出血停止并能进食
。

腹腔脓肿引流管造影证实与十二指肠残端相通
.

夹管后拔除
。

术后20 d 出 院
,

3月后复查将 T 管拔除
,

患

者痊愈
。

该患者胃大部切除术后
,

蛔虫钻入胆道引起胆道重症梗阻性化脓性感染
,

同时发生蛔虫 钻 出十二指肠

角端引起腹腔局限性脓肿
,

并因创伤
,

感染和黄痘引起胃肠道持续出血
,

临床较为 少 见
。

故对胃肠道手术

病人
,

术前应积极驱虫
.

以防严重后果 (1 )
。
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必须重视术前术中驱蛔虫
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