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3 讨 论 

硫酸镁是一种渗透性泻药，V1服后肠道吸收少，可 

增加肠容积而促进肠道推进性蠕动，产生泻下作用。硫 

酸根离子、镁离子肠道难吸收，产生的肠内容物高渗又 

可抑制肠内水分的吸收，增加肠容积，扩张肠道，刺激肠 

道蠕动，药效强，起效快。甘露醇是一种低聚糖，肠道不 

吸收，其高渗液有导泻作用，和灌肠肠道清洁法相比，操 

作方便。又避免了灌肠的不适，而且清洁率也比较高，是 

目前较常用的一种结肠镜检查前肠道准备方法。但是， 

甘露醇酵解可以产生爆炸性气体(甲烷和氢)，在肠道内 

行电切或电镜检查时可引起爆炸。故不能用于结肠息肉 

电切术的肠道准备 3。番泻叶中含有蒽醌甙，在体内转 

化为大黄，进入肠腔后可刺激肠道蠕动从而产生腹泻， 

服药后4—10 h开始排便。大剂量时，对肠壁引起的刺 

激很强，肠蠕动亢进，个别患者会出现腹痛、脱水，副作 

用明显 。 
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本研究对临床上常用的3种的肠道准备方式进行 

了比较，其主要目的就是为了找出一种既可以达到清洁 

效果，又能尽量减少患者不适的灌肠方法⋯。通过分组 

比较我们发现硫酸镁、甘露醇的清洁效果明显好于番泻 

叶，而前两者之间并无明显差异；番泻叶组的副作用明 

显高于硫酸镁及甘露醇组，而硫酸镁与甘露醇的副作用 

无显著差异。但因甘露醇易引起肠黏膜充血水肿影响 

诊断，且不能用于高频电治疗，故推荐首选硫酸镁进行 

结肠镜检的肠道准备。 
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腋皱襞切口皮下潜行切除法治疗腋臭 126例 

广西医科大学第四附属医院手外科 (柳州 545005)佟剑平 肖 琴 

腋臭在人群中较常见，尤以炎热的南方地区多见， 

手术切除皮下大汗腺治疗腋臭十分有效，其治疗方法繁 

多，各有利弊，主要存在治疗不彻底、术后腋窝瘢痕收缩 

使肩关节活动受限、皮肤移位皱折、扭曲、窝沟形成等问 

题。自1994年起，我科采用腋皱襞切口皮下潜行切除 

治疗腋臭症，较好地解决了此类问题，取得良好效果。 

1 资料和方法 

1．1 一般资料 本组126例，男性32例，女性94例。 

年龄 18—45岁，平均 28岁。门诊手术 115例，住院手 

术l1例。激光治疗不彻底而行手术55例。单侧腋部 

分次手术29例，同时双侧腋部手术97例。 

1．2 手术方法 ①体位：腋窝备皮后。上肢自然上举外 

展，保持上肢松弛舒适状态，避免掌心置于枕后以免使 

患者上肢产生麻木、疲乏不适感而无法保持体位。②手 

术设计：用龙胆紫将腋毛区范围画线作为手术皮下剥离 

范围，在画线范围内沿腋皱襞设计一条手术切I=I长约8 

锄，使画线范围近2等份。③手术方法：麻醉采用1％ 

利多卡因40 mL加2 mL注射器 5号针头肾上腺素4 

滴，局部浸润麻醉，按腋皱襞设计切I=I，切开皮肤达脂肪 

浅层，沿脂肪浅层向两侧按画线范围潜行锐性分离，将 
一 侧用纱布填塞压迫止血，分别提起切口两侧皮肤，将 

皮下翻出用手指顶住皮外，沿真皮基底层剪除大汗腺腺 

体、毛囊、脂肪等皮下全部组织。使两侧画线区的皮肤 

成全厚皮后，创面出血点电凝彻底止血，确定无活动性 

出血后，间断缝合伤口且需与基底缝合数针固定，再在 

剥离区散在将皮片与基底缝合6—8针成“皮钉”固定。 

根据腋窝大小制成松紧适宜的类圆形棉花包置于腋窝， 

适度加压包扎，肩关节限制活动2周，术后2周拆线。 

2 结 果 

126例患者中除3例因皮下血肿延迟愈合外均I期 

愈合。3例中2例为单侧小血肿，经引流换药3周痊愈， 

腋窝皮肤出现少许皱折和疤痕。另1例双侧腋窝出现 

较严重的血肿，切I：1边缘部分皮肤坏死，经再次手术清 

除血肿、换药等治疗，2个月伤口愈合，疤痕较明显，后 

经检查证实该患者患有地中海贫血。123例术后随访 

0．5—8年，腋窝瘢痕不明显且皮肤平整，绝大多数无腋 

毛，少数在剥离范围边缘有零星腋毛，126例均无异味， 

达到根治的效果。 

3 讨 论 

腋窝大汗腺增多、腺体分泌机能亢进及大汗腺分泌 

的有机物被细菌分解产生不饱和脂肪酸是产生腋臭的 

主要原因。治疗腋臭的方法很多 ，包括目前较为流 

行的激光治疗等均存在治疗不彻底或腋窝伤I=I瘢痕收 
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缩使肩关节活动受限、皮肤移位皱折、扭曲、窝沟形成等 

弊病，无法达到使患者满意的效果。 

本手术实质为原位全厚皮植皮术，由于皮片周围均 

有血供，因此回植的全厚皮不易发生坏死，较游离全厚 

植皮更容易成活。本组 126例中除 1例双侧腋窝皮下 

出现较严重的血肿，切口中部边缘皮肤发生坏死外，其 

余全部成活。本术式优点：①疗效确切：手术直视下将 

大汗腺、毛囊等皮下组织全部切除，达到根治的目的；② 

瘢痕轻微，不影响肩关节活动：手术切口选择为一条顺 

皮肤纹理的腋皱襞切口，术后切口瘢痕轻微，无瘢痕收 

缩及瘢痕增生之忧；③女性患者在根除腋臭的同时又达 

到了根除腋毛的效果；④方法简单、安全、可靠。原位回 

植全厚皮存在部分血运，成活率高；⑤不易发生皮肤移 

位皱折、扭曲及窝沟。“皮钉”散在固定原位回植皮肤 

区，既可防止回植皮肤移位。又使皮肤紧贴皮下，防止 

关节镜下等离子刀松解治疗膝关节粘连 
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皮肤悬空。由于腋窝组织疏松，小的出血点也有形成血 

肿的可能，因此尽可能采用电凝止血。 

虽然手术切除腋窝皮下大汗腺是治疗腋臭最有效、 

最彻底的方法和手段，但也存在着手术创伤较大、疼痛 

及可能出现皮下血肿并发症等不利因素，因此术者必须 

严把止j衄、包扎关，确保手术效果，让患者满意。 
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广西玉林市第一人民医院 (玉林 537000)范 宁 黄德征 金先跃 陈 强 罗一军 

随着刨伤及膝关节手术的增多，膝关节粘连僵直作 

为膝关节手术及创伤的并发症，正越来越受到重视，如 

处理不当将导致膝关节永久性活动障碍。以往的治疗 

方法主要为膝关节开放松解及股四头肌成形术，由于创 

伤大。术后创口疼痛，严重影响膝关节术后早期功能锻 

炼，临床疗效不佳⋯。 

自关节镜在骨科应用后，这类病人的治疗变得微创 

而简单。我院从2003年开始，应用等离子刀松解治疗 

32例膝关节粘连病人，因其创伤小，出血少，配合早期功 

能锻炼。取得了满意的效果。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 本组32例中，男23例，女9例；年龄18 

— 63岁，平均37．6岁。受伤原因：股骨髁部骨折l2例， 

髌骨骨折3例，胫骨平台隆突骨折9例。交叉韧带损伤重 

健术后3例，侧副韧带损伤修复术后3例，髌韧带断裂修 

补术后2例。保守治疗9例，开放手术治疗23例。病程 

6个月至7年。平均 1．5年；术前膝关节活动范围在 13。 
一 6O。，平均37．8。；单膝3O例，双膝2例。 

1．2 术前准备 常规膝关节x线检查以了解骨关节情 

况。测量膝关节的屈伸角度，同时检查腓总神经，以指导 

手术后功能锻炼。 

1．3 治疗方法 ①手术方法：采用硬膜外麻醉，上气囊 

’广西壮族自治区人民医院 

止血带；手术开始前行轻柔的手法增加膝关节活动度。 

从髌上内侧做一个2 n'llll的小切口，插入灌注针头进行 

关节腔内冰盐水灌注。进路：常规的膝关节前内侧人路 

及前外侧人路，插入关节镜，行关节镜检查；了解关节内 

的粘连情况。然后插入等离子刀，将粘连的组织、粘连 

带进行汽化融切，同时配合分离棒、蓝钳交替使用，粘连 

紧密的位置先用分离棒分离，特别是髌上囊，内外侧间 

室及髁间窝周围，致密的索条则用蓝钳咬断，之后用等 

离子刀进行融切。粘连增生严重，血管丰富的部位，则 

用等离子刀进行热固缩止血。合并有半月板损伤或软 

骨损伤者，则用等离子刀行半月板部分切除成形，软骨 

面成形。被动活动膝关节到正常位置，在屈膝过程中。 

动作轻柔，循序渐进，可能听到细小的疤痕断裂伤，反复 

多次。再行镜检，广泛松解、止血、冲洗，常规用“玻璃酸 

钠”2 mm注入关节腔内，弹力绷带包扎，张力适中；②功 

能锻炼：术后常规留置止痛泵2—3 d，第2天即用CPM 

机行患膝关节功能锻炼，2次／d，1 11／次；③中药熏洗：创 

口愈合后，局部行“舒筋活洛散”熏洗。2次／d。 

1．4 疗效判定标准 参照Judet疗效评分法：屈膝> 

100。者为优，80。一100。为良，50。一80。为可，<50。为差。 

2 结 果 

随访6个月至4年，平均 1．6年。优26例，良4例， 

差2例，屈膝平均较术前改善 81．6。。差的2例因合并 

有股四头肌严重粘连，松解后只较术前改善35。。所有 
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