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https://www.100test.com/kao_ti2020/0/2021_2022_2010_E5_B9_B4

_E6_8A_A4_c21_12.htm 在溃疡病急性穿孔的病人中，约70％

有长期的溃疡病史。穿孔前常觉溃疡病症状加重；约10％病

人没有溃疡病史，而突然发生穿孔。穿孔前常有暴食、进刺

激性食物、情绪激动或过度疲劳等诱发因素，主要症状体征

如下。 1.腹痛 突然发生剧烈腹痛是穿孔的最初最经常和最重

要的症状。疼痛最初开始于上腹部或穿孔的部位，常呈刀割

或烧灼样痛，一般为持续性，但也有阵发生性加重。病人因

剧烈疼痛，精神恐惧，自觉如大祸临身。疼痛很快扩散至全

腹部。因消化液沿升结肠旁向下流，引起右下腹部疼痛。刺

激横膈疼痛可放散到肩部呈刺痛或酸痛感觉。这种剧烈疼痛

初期是由强的化学性刺激所致。由腹膜大量渗出液将消化液

稀释，疼痛可以减轻。 2.休克症状 穿孔初期，患者常有一定

程度休克症状，主要是腹膜受刺激后引起的神经性休克，待

腹膜反应性大量渗出中和消化液，休克症状往往自行好转。

病情发展至细菌性腹膜炎和肠麻痹，病人可再次出现中毒性

休克现象。 3.恶心、呕吐 约有半数病人有恶心、呕吐，在早

期为反射性，并不剧烈，呕吐物可能有血，肠麻痹时呕吐加

重，同时有腹胀，便秘等症状。来源：www.examda.com 4.腹

部触痛 穿孔早期触痛可能局限于上腹部或偏右上腹，有时右

下腹触痛也相当明显，很像急性阑尾炎。但不久触痛可布及

整个腹部。腹壁的反跳痛也常是阳性。 5.腹肌紧张 由于腹膜

受刺激，腹肌有明显紧张强直现象，常呈所谓“板样强直”

，腹肌强直在穿孔初期最明显，晚期腹膜炎形成后，强直程



度反有相应的减轻。 6.腹腔游离气体 溃疡穿孔后，胃十二指

肠内的气体将进入腹腔内，因此如能证实腹腔有游离气体存

在，是诊断溃疡穿孔的有力证据。体检时约有75％病人中发

现肝浊音区缩小或消失。 7.X线检查 在站立位X线检查约有80

～90%病人膈下见到半月状的游离气体影，对诊断帮助很大

。 8.其他症状 发烧、脉快、白细胞增加等现象，但一般都在

穿孔后数小时出现。腹膜大量渗出，腹腔积液超过500毫升时

，可叩出移动性浊音。 更多信息请访问：百考试题护士网校 
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