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支气管瀚洗治疗手术后急性肺不张

汪 愉 沈寒放 (第一附属医院 呼吸内科 )

本文报道经纤维支气管镜灌洗治疗 14例

术后急性肺不张
,

全部病例肺叶均获复张
。

一
、

概 况

共 1 4例 ( 1 6例次 )
,

男性 1 1人 ( 1 3次 )
,

女性 3人
。

年龄最大 62 岁
,

最小 10 岁
。

二
、

原发病

心
、

肺手术 8 例 , 其中结核
、

肺癌
、

食道癌各 2

例
,

肺硬化性血管瘤及房缺各 1例
。

挤压综合症合

并肾衰及胸外伤
,

2~ 8肋骨骨折各 l 例 , 腹部手术

3 例 (胆道手术
,

出血性坏死性胰腺炎 并 脾 动脉出

血
,

胃底责门癌各 1 例 )
,

左肾实质切开取石 左肾

造痰 I 例
。

三
、

不张肺叶部位 及发现时间

右上叶 3 例
、

右中叶及右 全 肺 各 2 例
,

左上

叶
、

左舌叶及左下叶各 1例
,

左全肺 4 例
。

肺不张

出现时间 于 术 后 2 ~ 3 天 8 例
,

4 ~ 6 天 2 例
,

8 ~ 12 天 4 例
。

全部有肺不张体征并经胸片证实
。

四
、

纤支镜检查所 见及操作步骤

危重病人在吸氧下进行
,

常规麻醉
。

镜下见不

张肺叶所属支气管粘膜充血
,

肿胀致 部 份 管口变

窄
,

粘膜下呈点片状出血
,

多数管口均为黄或白色

粘稠脓性分泌物所填塞
。

吸出分泌物作细菌培养
。

术中用 2
.

5一 5% 碳酸氢钠液灌洗
,

粘膜肿胀明显者

加 1%麻黄素数滴于灌洗液中反复多次灌 洗 至吸出

液清亮为止
。

灌洗液用量 2 ~ s m l/ 次
, ·

温度 35 ℃左

右
。

间歇负压吸引压力 2 0
.

0~ 3 3
.

s k P a ,

持续 2~ 4

s
/次

,

经临床观察碳酸氢钠液对粘稠分泌物有较好

的溶解和稀释作用利于分泌物吸出
,

用后未发现副

作用
。

术毕取患侧卧位注入地塞米松 Zm g
、

庆大霉

素20 。。 o u 、

生理盐水 5m l于不张肺叶所属支气管内
。

五
、

疗效观察

灌洗后立即肺部听诊呼吸音均转为清晰
。

胸片

观察
,

待呼吸音清晰后复查 胸片
,

1 天 内复 张 1

例
, i ~ 2 天复张 6 例 , 3 ~ 5 天 5 例 , 另 2 例灌

洗后症状体征明显改善
.

因病情危重一周后摄胸片

肺已完全复张
。

六
、

导致 术后肺不张原因分析

此组病例均属重症
,

胸腹部大手术伤口疼痛无

力咳嗽导致痰液引流不畅而合并感染
,

取 9 例脓性

吸出物培养其中金葡菌 8 例 , 绿脓杆菌及乙型链球

菌各 1例 , l 例涂片为革兰氏阳性菌
。

其次是胸腔

内压力增高对肺的复张有一定影响
,

1 4例中并发气

胸 3 例
、

中等量胸腔积液 2 例
、

液气胸 i 例
。

体 会

经纤支镜灌洗治疗术后急性 肺 不 张有以下优

点
:

①可作为紧急抢救措施
,

有立竿见影之效 , ②

有助于控制肺部感染
,

6 例病人手术后高热不退
,

抗菌素治疗效差
.

灌洗后体温迅速恢复正常
。

⑧安

全易行
。

附典理病例 10 岁女孩因房间隔缺损于体外循

环低温麻醉下行修补术
,

术后第 8 天出现右上肺不

张左肺感染
,

呼吸极度困难
, 口唇发绪

、

鼻翼揭动

呼吸50 余次 / nI in
,

心率16 。~ 1 80 次 / 。 in
,

急诊纤

支镜灌洗
.

由口进入见气管粘膜肿胀明显
,

气管环

模糊不清双侧主支气管有大量脓性粘稠分泌物
,

经

灌洗吸痰术后 3
.

5 h 摄床旁片见右上肺完全 复 张
,

左肺门云雾状阴影明显减少
,

吸出物培 养 为 金葡

菌
,

后痊愈出院
。
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