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https://www.100test.com/kao_ti2020/307/2021_2022__E5_9B_9B_

E8_82_A2_E8_A1_80_E6_c22_307094.htm 名称四肢血栓性浅静

脉炎所属科室普通外科病因本病与感染、肢体外伤、静脉内

置留插管超过24小时、静脉内注射高渗溶液和硬化剂、长期

卧床的病人、手术后恢复期的病人、血液凝固性增高等因素

有关。另外，与癌肿、淋巴瘤等病也有关系。 病理静脉壁损

伤：在静脉入口和汇合处，血管壁结构最为薄弱，如出现微

小裂伤，轻易使血小板粘附，出现纤维蛋白沉积；静脉血流

缓慢：手术或长期卧床、心力衰竭、腹内压增高、下肢静脉

曲张等，均可因血流缓慢导致深静脉血栓形成；异常的血液

高凝状态：大手术、创伤、烧伤、分娩或严重脱水等所致的

血液浓缩；脾切除、癌肿、长期口服女性避孕药、妊娠、感

染等均可使血凝增高临床表现浅静脉炎患者，患肢局部红肿

，疼痛，行走时加重，可触及痛性索状硬条或串珠样结节。

深部静脉炎患者，发病忽然，患肢呈凹陷性肿胀，皮肤呈暗

红色，有广泛的静脉努张或曲张以及毛细血管扩张；后期出

现营养障碍性改变，伴有瘀积性皮炎、色素沉着或浅表性溃

疡，股、胫周径较健肢粗1cm以上，行走时肿痛加重，静卧

后减轻，静脉造影可见患肢深静脉血管狭窄或堵塞。诊断1.

有反复静脉穿刺、静脉内注射药物、高渗溶液或下肢静脉曲

张病史。2.病变静脉区呈红肿索条状，明显疼痛和压痛，局

部皮温升高。急性炎症消散后，索条状物硬度增加，皮肤留

有色素沉着，一般无全身症状。3.反复发作者称游走性血栓

性静脉炎，常为血栓闭塞性脉管炎或潜在的内脏肿瘤的早期



表现。主要分为血栓性浅静脉炎和血栓性深静脉炎两种，前

者又分为肢体血栓性浅静脉炎、胸腹壁静脉的浅表性血栓性

静脉炎和游走性血栓性浅静脉炎等。后者又分为小腿肌肉静

脉丛血栓性静脉炎和髂股静脉与静脉血栓性静脉炎。临床当

根据不同特点仔细诊断。治疗1.非手术疗法抬高患肢，局部

理疗或热敷，酌情应用抗生素。2.手术疗法病变静脉继续向

近心端蔓延，有侵犯深静脉趋向者，应高位结扎或切除受累

静脉。 100Test 下载频道开通，各类考试题目直接下载。详细

请访问 www.100test.com 


