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例均为新生儿#均发现肠间包块及涡旋征#
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转度数与术后一致*

综上所述#在诊断幼儿腹痛病因方面高频超声有着极为实

用的应用价值和优势*它不仅操作简便'准确率高'安全'价

廉#还能为临床鉴别诊断提供有效的佐证#减少不必要的检查#

因此可以作为幼儿腹痛检查的首选方法*
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