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直肠下段癌根治会阴造 口术— 附 65 例临床分析
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以往治疗直肠下段癌均采用腹会阴联合

直肠肛管切除
、

腹部乙状结肠造 口术
,

由于粪

流改道给患者带来生活上不便和精神上 巨大

痛苦
。

我科于 1 9 8 4 年以来对直肠下段癌根治

后改用会阴部原位造 口的方法
,

近 2年对直肠

下段癌恶性程度不高或较早期的直肠下段癌

又采用了保留外括约肌和耻骨直肠肌的手术

方法共施行 65 例
。

此种术式
,

改善了患者的生

活质量
,

有助于术后排便功能恢复
,

近
、

远期疗

效满意
,

现报道如下
。

和肝脏转移 2 年后全身衰竭死亡
,

余 12 例身体较差

未恢复工作
,

但无复发
。

会阴部人工肛门功能满意者

35 例
,

15 例会阴部需要带垫
,

有 5 例功能较差者又行

股薄肌成形术
,

术后 1一 3 年肛门功能恢复较满意
。

现

每 日排便 2~ 3 次
,

有时 2~ 3d 大便 1 次
。

2 讨 论

…

1 临床资料

本组 65 例
,

男性 40 例
,

女性 25 例
。

年龄最大 72

岁
.

最 J/
、 2 3 岁

。

肿瘤部位距肛缘 3c m 以下 25 例
,
3 ~

c6 m 4 。例
。

病理诊断
:

直肠腺癌 43 例
,

粘液腺癌 9 例
,

直肠低分化腺癌 10 例
,

直肠腺鳞癌 2 例
,

直肠低分化

腺癌并发直肠肉瘤 1例
。

术式
:

乙状结肠折叠
、

会阴部

造 口术 25 例
,

乙状结肠折叠
、

保留外括约肌 6 例
,

保

留耻骨直肠肌
、

会阴部造 口术 28 例
,

I 期股薄肌肛门

成形术 1 例
,

I 期股薄肌肛门成形术 5 例
。

术后并发

症
:

造口粘膜外翻 9 例
,

其中 3 例因粘膜外翻过多
,

再

次行粘膜部分切除术
。

会 阴部伤口感染裂开 4 例
,

3

例术后会阴造 口有轻度狭窄
,

诉腹胀
、

排便困难
,

每次

解便需 20 ~ 30 m in
,

经服缓泻剂与扩肛治疗好转
。

术

后平均住院 Z dl
。

随访结果
:

得到随诊的 5 5 例
,

随诊时间 1一 6 年

4 。例
,

不满 1年的 巧 例
。

除 5 例外余 50 例均未发现

复发病灶
。

38 例已恢复工作
,

有 3 例会阴部瘫痕组织

增生
,

有肿块
,

术后 1 年半活检证实复发
,
2 例腹腔内

国内有人报道
` ’ ,

’ )

直肠下段癌经 M il e s
手

术后行结肠折叠
、

会阴部造疹的优点是肿瘤达

到了根治
,

手术操作简便
、

避免了腹壁造痰
,

术

后无严重并发症
,

缩短了住院时间
,

近
、

远期疗

效满意
。

乙状结肠折叠
、

会阴部造 口术
,

据文献报

道
` 3 ·

`
·

5
·

6 ,

因肛 门内外括约肌并非控制排便所

必不可少的部分
,

而耻骨直肠肌 及其形成 的
“

新直肠角
” ,

对粪便下降有机械性障碍作用
。

关于结肠折叠瓣的作用
,

由于乙状结肠远端折

叠后
,

缩小了肠腔
,

人为形成一折叠瓣
,

有缓冲

和减慢近端结肠蠕动的传输
,

阻挡延缓大便排

出
,

增强水分的重吸收
,

使粪便相对浓缩成形
。

同时因盆腔内近端结肠内压力增大
,

增加了对

盆壁组织刺激
,

有利于新建的
“

直肠肛门
”

反射

或抑制反射的产生
,

故多数病例在结肠形成的

粪便积存到一定量时产生一定压力
,

使肠蠕动

加强产生便意
,

故术后控制排便较满意
。

保留外括约肌及肠折叠会阴造 口术
,

因保

留的外括约肌有神经支配
` , ) ,

故对大便有节制

能力
,

同时行肠折叠也是为了增强肛门的节制
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功能
。

手术指征
,

我们选肿瘤距肛缘 5一 c6 m
,

恶性程度不高
,

肿瘤大小不超过直肠半圈较早

期癌
。

此种手术是将肛门缝闭
,

入路从肛 白线

切开
,

保留外括约
,

分离切除直肠病变
,

如分离

困难
,

可于肛门后正 中切开进行分离
,

将近端

乙状结肠折叠缝合拖 出造 口
,

造口粘膜不要外

翻超过会阴皮肤
,

外括约肌要保持一定张力
,

拉拢缝合
。

本组 31 例临床观察结果
,

大便成形

时
,

患者有一定的节制能力
。

日解大便 2 ~ 3

次
。

指检
,

外括约肌有肛门收缩和松弛反应
。

保留耻骨直肠肌会阴部造口 术
` 8 , ,

因耻骨

直肠肌是组成肛管直肠环的主要肌肉
,

对大便

节制有重要括约作用
。

所以保留耻骨直肠肌会

阴部造 口
,

即保留了直肠肛 门反射
,

又增强对

大便节制能力
。

手术步骤是经会阴部切除直肠

病变时
,

从肛门后正中切开尾骨直肠韧带进入

盆腔
,

探查辨清癌与耻骨直肠肌的距离
、

癌肿

大小与周围组织是 否粘连 固定
,

有无浸 润病

变
,

然后经耻骨直肠肌内侧切除直肠病变
,

将

残留的耻骨直肠肌拉拢在直肠后正中缝合
,

同

时将拖出造 口 的乙状结肠肠段与耻骨直肠肌

拉拢缝合成 V 型
,

固定于乙状结肠后壁
,

使新

建
“

肛直角
”
进一步巩固

,

而保留的耻骨直肠肌

对新建的肛管增加了一些括约肌的功能
。

我们

认为该手术宜选择直肠下段癌病变距肛缘较

高的病例 (距肛缘约 4~ sc m )
。

术后指检
,

可明

显感觉到耻骨直肠肌有收缩紧闭作用
。

部分患

者有便意感
,

能短暂控制排便
,

术后大便 日解

2一 3 次
,

控制排便效果 良好
,

无需带垫
,

如腹

泻
、

稀便时其节制功能不理想
。

本组 28 例中满

意者有 23 例
。

会阴部造 口股薄肌成形术
:

本组有 5 例行

结肠折叠会阴部造 口术后
,

因肛门节制功能较

差
,

分别于术后 1一 2 年内行股薄肌成形术
,

我

们认为对乙状结肠折迭
,

肛直角重建
,

会阴部

造 口
,

手术效果不满意者作股薄肌成形是必要

的
。

手术时应充分游离股薄肌
,

要保持肌键足

够长度
,

肌膛应在胫骨附着处切断
,

避免支配

股薄肌的神经血管损伤
,

以免该肌术后发生缺

血性坏死和失去神经支配而导致大便失禁
。

肛

门周围皮下隧道要宽松
,

肌薄肌环缝合会阴造

口 周围必须拉紧
,

并保持一定张力牢固地固定

在耻骨结节或坐骨结节处
。

要充分做好术前准

备
,

术前 d3 开始进流食
,

输液
,

术前 d3 口服新

霉素
、

灭滴灵等药物
。

术后加强抗感染
,

使伤口

一期愈合
。

二期股薄肌肛门成形术成功率高
,

对大便节制能力较满意
,

如能注意饮食
,

养成

有规律的排便
,

大便成形或软便时
,

每天只解

便 2一 3 次
,

但对腹泻
、

稀便时
,

控制仍有困难
,

还会不自主流出
。

关键词 结肠造 口术
;
直肠肿瘤 /外科手术
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