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开放式肛门内括约肌后位部分切开术治疗慢性肛裂的

临床分析"
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"摘要#

!

目的
!

分析采用开放式肛门内括约肌后位部分切开术治疗慢性肛裂的有效性!探讨术中应切断内括

约肌的理想长度及安全性评价%方法
!

选取
#'"&

年
"

月至
#'"6

年
6

月收治的肛裂患者
6'

例!随机分为试验组和

对照组各
#'

例%

#

组患者均采用开放式肛门内括约肌后位部分切开术!试验组肛门内括约肌切开长度
"$'F3

!对

照组切开长度
'$7F3

%观察记录
#

组患者的术后平均视觉模拟评分法"

*/.

$疼痛指数!服用氨酚羟考酮片"简称

止痛片$剂量&伤口愈合时长&肛门形态的变化等%结果
!

试验组和对照组的患者均痊愈!未发生肛门失禁的症状!

且伤口愈合时长差异无统计学意义"

R

$

'$'7

$!但是试验组在术后
*/.

疼痛指数及服用止痛片情况方面优于对照

组!差异有统计学意义"

R

%

'$'7

$%结论
!

采用开放式肛门内括约肌后位部分切开术治疗慢性肛裂病症!效果明

显!肛门内括约肌切开长度为
"F3

时!能够减轻患者疼痛!效果更佳!值得在临床治疗中推广及应用%

"关键词#

!

开放式肛门内括约肌#

!

部分切开术#

!

慢性肛裂#

!

临床效果
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肛裂属于常见易复发的肛肠类疾病#在外科中非常常见,

目前有手术与非手术两种治疗方案#非手术治疗效果较慢#手

术治疗也有多种方法#效果不同*

"4#

+

,沈阳市肛肠医院在治疗

慢性肛裂患者时采用开放式肛门内括约肌后位部分切开术#治

疗效果明显#现将研究结果报道如下,

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取沈阳市肛肠医院
#'"&

年
"

月至
#'"6

年

6

月收治的肛裂患者
6'

例#临床均确诊为慢性肛裂#诊断标准

依据我国相关肛肠病学标准#患病时间大于
#

个月#且疼痛感

强烈)疼痛时长持续超过
"E

并伴有出血现象%同时在经过检

查肛门后能够发现其肛管皮肤全层均已裂开#有溃疡现象#内

括约肌显现#伤口周围皮肤较硬#有肛乳头肿大等症状,随机

分为试验组和对照组#每组
#'

例,其中试验组患者男
7

例#女

"7

例#年龄
#'

"
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岁#平均$

&%$7h""$U

&岁#患病时间
#

"

&7

个月#平均
%

个月%其中后正中肛裂患者
"6

例#前正中肛裂患者

&

例#肛门前后裂同时存在的患者
&

例,伴随有哨兵痔患者
""

例#伴随有肛乳头肿大
"&

例#手术前视觉模拟评分法$

*/.

&疼

痛指数为
;$7U

,对照组患者男
6

例#女
";

例#年龄
"<

"

76

岁#

平均$

&;$7h"#$6

&岁#患病时间
#

"

&%

个月#平均
%$"

个月%其

中后正中肛裂患者为
"7

例#前正中肛裂患者为
#

例#肛门前后

裂同时存在的患者为
&

例,伴随有哨兵痔患者为
"'

例#伴随有

肛乳头肿大为
"6

例#手术前其
*/.

疼痛指数为
%$#7
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!

方法
!

在进行手术前#遵照医嘱#患者需排空粪便,呈截

石位以便手术,使用
'$7:

聚维酮碘溶液将患者肛门周围的

皮肤进行消毒#然后铺巾,采用骶管麻醉#待麻醉药效起作用

时#再用
'$7:

聚维酮碘溶液将患者的肛管及直肠进行消毒#

然后做肛门直肠指诊及做肛门镜的检查#排除直肠肿瘤)直肠

息肉及肛管肿瘤等恶性病症,若患者为后正中慢性肛裂病症#

在用电刀将其肛门溃疡裂口及周围结硬的皮肤切除的同时#将

其哨兵痔以及肿大肛乳头切除#然后在其后位部把内括约肌延

下边部位切开#试验组切开长度
"$'F3

#对照组切开长度
'$7

F3

#对其他发生肛裂的部位做搔刮#直至出血#然后电凝止血,

在其直肠内放入凡士林油纱引流至其肛门,手术后患者将保

持清淡饮食#并服用抗生素#若伤口疼痛可服用止痛片,术后

两天内控制排便,从术后第
#

天开始#每天均用痔疮止痛浸膏

并换药一次#直至伤口愈合,

$$'

!

临床效果观察
!

指定专门医护人员对患者的临床病症效

果进行观察,主要观察及记录指标为!患者术后当天及术后第

"

天的排便情况#手术后第
#

天至
"

周的患者
*/.

疼痛指数#

患者服用止痛片剂量)伤口愈合时长及肛门失禁情况*

6

+

,

$$1

!

疗效判定标准
!

治愈!患者术后肛裂病症痊愈#症状消

失#排便顺畅#伤口愈合快且佳#术后未发生并发症#肛门功能

恢复正常%无效!患者术后肛裂病症没有得到治愈#症状仍存

在#伤口没有愈合或者出现肛门失禁现象*
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!

统计学处理
!

采用
.2.."<$'

软件对数据进行处理及统

计学分析#计量资料采用
)h?

表示#组间比较采用
$

# 检验#以
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为差异有统计学意义,

/

!

结
!!

果

试验组和对照组在经过开放式肛门内括约肌后位部分切

开术治疗后#均得到治愈#且在伤口愈合时长方面差异无统计

学意义#肛门功能恢复正常#术后
"

个月内未发生并发症以及

肛门失禁等情况#差异无统计学意义$
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$

'$'7

&%但试验组与

对照组患者在术后
*/.

疼痛指数以及服用止痛片剂量方面#

差异有统计学意义$

R

%
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&,见表
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表
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试验组与对照组患者术后
*/.

疼痛指数比较

组别
3

第
'

天 第
"

天 第
#

天 第
&

天 第
%

天

试验组
#' &$;7 &$76 #$"# "$%7 "$#6

对照组
#' 6$#" 6$&& &$'" #$#< "$;#
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%
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试验组患者术后
*/.

疼痛指数比对照组患者术后
*/.

疼痛指数低#同时#试验组患者服用止痛片的剂量平均为
#$##

片#对照组平均为
6$67

片#说明试验组的治疗效果更佳#差异

有统计学意义$
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讨
!!

论

肛裂是一种常见的外科疾病#其在发病时常常伴有强烈的

疼痛感以及出血等现象#严重影响了患者的生活质量,在治疗

急性的肛裂病症时#通常采用保守治疗即可治愈#但是若为慢

性肛裂则不能采用一般的保守治疗*
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近年来#相关临床医护研究者对于肛裂病症的研究取得了
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一定成果#传统观点认为肛裂患者内括约肌肿大是由于肛周黏

膜的创伤性改变引起的#且内括约肌痉挛是导致便秘症状发生

的根本原因#进而形成恶性循环,当前认为括约肌高张力引发

肛管后中线血液循环不良才是导致原发性慢性肛裂的主要原

因*

%

+

,所以#将肛管压力进行削弱是治愈慢性肛裂的有效途

径,施以单一的肛裂切除术不能有效缓解患者的病症#而采用

开放式肛门内括约肌后位部分切开术#在将肛裂部分切除后在

其肛门内括约肌沿下边缘进行部分切断#同时#使用高频电刀

控制出血量并进行止血#术后引流降低感染机会#且不会出现

并发症#效果明显*

U

+

,

综上所述#在治疗慢性肛裂时#采用开放式肛门内括约肌

后位部分切开术具有显著的疗效#并且切开内括约肌沿下边缘

"F3

时最为安全有效#手术操作便捷#能够提高患者的生活质

量#值得在临床治疗中推广及应用,

参考文献

*

"

+ 于曦#林学梅#杜继明#等
$

二种手术方式治疗慢性肛裂的

临床观察与分析*

_

+

$

医学信息#

#'""

#

#

$

U

&!

&<7%$

*

#

+ 刘君德#陈晓渝#严冬菊
$

改良
*4d

肛管成形术治疗慢性

肛裂临床观察*

_

+

$

四川医学#

#'""

#

&#

$

7

&!

%#%4%#U$

*

&

+ 沈奎#吕文辉#张承岳#等
$

吻合器痔上黏膜环切术与外剥

内扎术治疗重度痔的疗效观察*

_

+

$

安徽医学#

#'"6

#

&7

$

&

&!

&#<4&&"$

*

6

+ 程永平
$

内括约肌侧切除术治疗慢性肛裂疗效评价*

_

+

$

慢性病学杂志#

#'"6

#

"7

$

#

&!

"7%4"7U$

*

7

+ 鲁立峰
$

内括约肌切断术配合中药熏洗治疗慢性肛裂
<'

例*

_

+

$

中国中西医结合外科杂志#

#'""

#

"%

$

6

&!

&U'4&U"$

*

;

+ 雷刚
$

改良痔动脉结扎术治疗
("*

期内痔的临床疗效

观察*

_

+

$

当代医学#

#'"6

#

#'

$

<

&!

66467$

*

%

+ 刘会艳
$

采用
220

手术治疗痔疮的临床效果观察*

_

+

$

中

外医疗#

#'""

#

;

$

"U

&!

UU$

*

U

+ 陆新建#杨关根
$

肛门后侧位内外括约肌联合切断术治疗

陈旧性肛裂
;'

例*

_

+

$

河南中医#

#'"&

#

&&

$

""

&!

"<7%4

"<7U$

$收稿日期!

#'"74'#4#7

!!

修回日期!

#'"74'64"'

&

!临床探讨!

经皮冠状动脉介入治疗急性心肌梗死的临床护理观察"
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"摘要#

!

目的
!

探讨综合护理干预在经皮冠状动脉介入治疗急性心肌梗死的临床应用效果%方法
!

选取

#'"#

年
"

月至
#'"&

年
"

月哈尔滨医科大学附属第四医院收治的经皮冠状动脉介入治疗的急性心肌梗死患者
""'

例!按随机分组原则分为观察组和对照组!对照组实施常规护理措施!观察组实施综合护理干预%比较
#

组患者术

后并发症的发生率&平均住院时间&患者对护理服务的满意度并进行评价%结果
!

观察组患者并发症的发生率和平

均住院时间明显低于对照组!对护理服务的满意度明显高于对照组!差异有统计学意义"

R

%

'$'7

$%结论
!

对经皮

冠状动脉介入治疗的心肌梗死患者实施综合护理干预!可有效预防并发症发生!提高患者满意度!建议在临床上推

广应用%

"关键词#

!

经皮冠状动脉介入治疗#

!

心肌梗死#

!

综合护理
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随着社会的发展和生活方式的改变#心肌梗死的发病率逐

年增加,该病起病急)病情重#病情进展快#如不给予及时治

疗#极易发生不良后果#甚至死亡*

"4#

+

,经皮冠状动脉介入治疗

作为微创手术的一种#以其创伤小)恢复快等特点被广泛应

用*

&46

+

,为了提高经皮冠状动脉介入治疗效果#本研究从护理

角度出发#通过实施综合护理干预#取得了显著疗效,现将研

究结果报道如下,
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!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

选取
#'"#

年
"

月至
#'"&

年
"

月哈尔滨医科

大学附属第四医院收治的经皮冠状动脉介入治疗的急性心肌

梗死患者
""'

例#其中男
;&

例#女
6%

例#平均$

;'$#h7$7

&岁,

将以上全部患者按随机分组原则分为观察组和对照组#每组

77

例#观察组男
&#

例#女
#&

例#平均$

;"$6h6$%

&岁%对照组

男
&"

例#女
#6

例#平均$

7<$6h;$#

&岁,

#

组患者在年龄)性

别)病情等方面差异无统计学意义$
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$

'$'7

&#具有可比性,

$$/

!

方法

$$/$$

!

护理措施
!

对照组实施常规护理措施%观察组进行综

合护理干预,$

"

&术前护理,

.

术前准备!做好备皮)过敏试验

等工作#准备临时起搏器)除颤器#按术前心肌梗死护理常规实

施护理措施,

/

加强术前心理护理!疾病突然发生#多数患者

会出现焦虑)恐惧#紧张等不良情绪#使其不能进行有效配合治

疗#护理人员应和患者进行有效沟通#评估患者心理状态#用通

俗易懂的语言讲解手术的相关知识#帮患者树立信心,$

#

&术

后护理,

.

加强基础护理!患者回到病房后即进行心电监护#

密切关注患者心率)心律改变#并描绘心电图#一旦发现异常#

及时报告医生,

/

抗凝治疗的护理!患者在术后通常进行抗凝

治疗#护理人员应加强观察患者有无血凝障碍#尤其注意穿刺

点)皮肤黏膜等部位#及时发现异常#避免发生意外,

0

穿刺部

位的护理!查看穿刺部位#观察有无血肿#无鞘管拔出前#制动

穿刺肢体#防止鞘管脱出,拔除后#用手指按压穿刺动脉
&'

389

#渗血停止后使用弹力绷带联合沙袋进行压迫,

2

并发症

的护理!出血是术后常见并发症#主要和抗凝药物使用)有创穿

刺有关#因此严密观察穿刺部位#查看患者由于出血倾向#一旦

发现#及时处理,其次由于导管植入及血液再灌注效应#激惹

冠状动脉导致血管痉挛#从而引发闭塞#造成心肌梗死复发*
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,

因此术后应加强观察心电改变#观察有无心肌梗死表现,

$$/$/

!

效果评价指标
!

根据
#

组患者术后并发症的发生情

况)平均住院时间)对护理服务的满意度进行评价*
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