
丝绸带直肠恐吊术治疗直肠脱垂 (附 24例临床分析 )
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直肠脱垂是肚肠外科常见疾病
。

一般认为直肠脱垂主要病因有 登个方面
:

( 生)解剖上的先天性缺陷
。

( 2) 直疡周围组织的松弛
, 〔

·

念 ) 履内压长期增高
。

针对这些病因
,

直肠脱垂的手术方式日渐增多
,

到国

前约 10 余种
。

仙运助序效仍不太理想
,

术后复发率较高科几 有些手术还有很多并发症(2)
。

我们自1盯与年、

湘扎年共收洽真肠锐铆
`风 采用曾绸

孟

浩直脆息帛治疗直肠脱垂
,

取得满念的疗效
。
现总结如下

。

1 临 扁 资 料

七勇 性封
,

牟龄

本组男2。例
,

女 4 例
,

最大年龄
一

摄岁
,

最小年龄班岁
,

平均双岁
。

.1 2 病 史
,

脱垂程度

8年以上8例
,

右年以上姆例
, 名年以上 6 例

,

按沈民间分类法黝例均属 l 度直肠脱垂
。

真肠脱出屁阿

最长 1肛二
,

最短芍
c

叭
1 , 3 手术方法及步骤

.

术时清李翔葵肠
,

留置尿营
。

持续硬耳寞外麻看拿
、

截石位
,

左下碰正巾旁切口
二

进腹后将小肠推向中 J;腹
,

充分鲡轰露直肠
,

将直肠提起
,
拉集

,

保拿轰系仇 取长逸担恤
、

宽 : 。二的丝绸带忿根
,

分别在直肠两侧用埃肌

层间断缝合固定
,

卿根两侧各缝合 4 针一 ` 针
,

间距 工。。 ,

在直肠 匕瑞系膜上葱雍管区戳洞将瓤骨娜前腹

膛切开
,

注意勿拘伪骼前静脉如 将两侧丝目翟帝上端交又重叠缝合固定于骼呷韧麟上
,

两 丝绸带间距和交

又危度不要太短太小
,

防止发生直肠梗队l
。

手术可提高直肠膀脆 (子宫 ) 陷窝
。

1
.

圣 注意事项

( 1) 缝合固定时一定要将直肠尽量上提
,

保持原位 ; 《忿) 丝绸带要固定在直肠最低部位
,

缝合时避

兔直肠全层缝合
,

以防盆腔感染粕肠屡发岛 ( 多 ) 术后禁食含d后进流食
,

卧床 土周 ,

1
.

云 结果

手术后恢复顺秘
,

无并发危
,

痊愈出院
。

术后随访多年、 加年
,

1例因尿毒症死亡
, 又例患脑炎死亡

,

无 1例复发
。

2 讨 论

为了治疗直肠脱垂
、

口 ,日封创用大腿阔筋瞬将直肠息吊在瓢呻前质膜上
,

、

间时封闭
卜

直肠膀脆 (子宫》

陷窝
,

取得了满意的疗效
。

但此手术的缺点在于需要取大腿阔筋膜
,

给病人咖口损伤和痛苦
。

本手术方法

不需取大腿阔筋膜
,

而用丝绸带作固定物
。
因丝绸带是 ~ 种异物

,

悬 吊
一

直肠后可使直肠周围产生广花而牢

间的粘连
,

增加其隐定性
。
手术操作简单

,

一般外科医师均能完成
。

尤其适合于基层医院的开夙
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