
第二十一章  胃十二指
肠疾病病人的护理 



学习目标 

说出胃大部切除术、倾倒综合征、低血糖综合症、
早期胃癌、进展期胃癌、胃癌根治术的概念 

列举胃、十二指肠溃疡及胃癌的病因或发病因素、
辅助检查方法，胃癌的病理类型 

描述胃、十二指肠溃疡及胃癌的临床表现及处理原
则 

为胃、十二指肠溃疡手术病人及胃癌病人提供整体
护理 
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案例 

男性，38岁。突发上腹刀割样疼痛，伴恶心、呕吐
6小时来院。查体：T 37℃，P 100次/分，R 20次/
分，BP 90/75mmHg。痛苦面容，神志清醒，面色
苍白，全腹压痛，反跳痛，腹壁板样硬，肝浊音界
消失，移动性浊音（-），肠鸣音减退。血常规：
WBC 15×109/L，中性粒细胞86%。既往有上腹疼
痛史，常在饥饿时或夜间出现疼痛，伴有反酸、嗳
气，近半月来发作频繁，不曾诊治。 

请问：①该病人最可能的医疗诊断是什么？②如何
确诊？③目前处理原则有哪些？④如何护理？ 
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第一节 胃、十二指
肠溃疡的护理 



第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

概述 
 胃、十二指肠溃疡（gastro-duodenal ulcer）是常

见病，指胃十二指肠局限性圆形或椭圆形的全层
粘膜缺损，也称消化性溃疡（peptic ulcer） 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

病因 
 幽门螺杆菌（helicobacter pylori，HP）感染 

•与消化性溃疡的发病密切相关 

 胃酸分泌过多 

•胃酸的存在是溃疡发生的必要条件 

 胃黏膜屏障受损 

•某些损伤性因素可破坏胃黏膜屏障 

 其他因素 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

病理 
 胃溃疡可单发或多发， 深可达黏膜肌层，边缘整

齐增厚，上面覆以灰白或灰黄渗出物 

 溃疡深者可累及胃壁肌层和浆膜层，侵袭血管会
引起血管破溃出血。穿破浆膜层时引起穿孔 

 胃溃疡多发生在胃小弯，十二指肠管多见于球部 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

临床表现    
 主要表现 

•上腹痛 

–胃溃疡：剑突下正中或偏左疼痛，进食—疼痛—缓
解 

–十二指肠溃疡：上腹部正中或偏右，疼痛—进食—
缓解 

•其他表现 

–反酸、嗳气、恶心、呕吐、食欲缺乏、畏食等 

–自主神经失调症状及营养不良表现 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

临床表现 
 常见并发症表现 

•急性穿孔 

–突发上腹部刀割样剧痛，迅速波及全腹 

–表情痛苦，屈曲体位，不敢活动 

–腹式呼吸减弱或消失 

–全腹压痛、反跳痛，穿孔部位最重，腹肌紧张呈 
“木板样”强直，尤以上腹部最明显 

–肝浊音界缩小或消失，可有移动性浊音 

–肠鸣音减弱或消失 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

临床表现 
 常见并发症表现 

•大出血 

–呕血或（和）黑便，可出现血容量不足 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

临床表现 
 常见并发症表现 

• 瘢痕性幽门梗阻 

–腹痛 

–反复呕吐，常发生在晚间或下午，呕吐量大，含隔
夜或隔餐食物，有酸臭味，不含胆汁 

–营养不良、脱水、电解质紊乱、低钾低氯性碱中毒 

–上腹部膨隆，可见胃型及自左向右的胃蠕动波，可
闻及振水音 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

辅助检查 
 X线检查  

• 钡餐检查为诊断溃疡病的常用方法 

 胃镜检查 

• 首选检查方法 

 大便隐血试验 

• 隐血试验阳性提示溃疡有活动性，持续阳性表示有恶
性变的可能 

 胃液分析 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

处理原则 
 以内科治疗为主 

 外科治疗主要用于内科治疗无效者或并发急性穿
孔、大出血、瘢痕性幽门梗阻或恶变者 

•穿孔缝合术 

•胃大部切除术（subtotal gastrectomy） 

–毕Ⅰ式（Billroth Ⅰ式） 

–毕Ⅱ式（Billroth Ⅱ式） 

–胃空肠Roux-en-Y式 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理评估 

•目前身体状况 

•与疾病相关的健康史 

•心理社会状况 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 主要护理诊断/合作性问题 

• 疼痛  与溃疡病及其并发症以及手术创伤有关 

• 营养失调（低于机体需要量） 与摄入量减少及消化
吸收障碍有关 

• （有）体液不足（的危险） 与禁食、急性穿孔、大
出血、幽门梗阻等引起的失血、失液有关 

• 潜在并发症  出血、十二指肠残端破裂、吻合口破裂
、术后梗阻、倾倒综合征等 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术前护理 

–心理护理 

–改善营养状况 

• 高蛋白质、高维生素、高热量、易消化 

• 少量多餐，避免粗糙、刺激性食物 

–消化道准备 

• 术前1日进流食，术前12小时禁食、禁饮；术前
晚灌肠；术日晨置胃管 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术前护理 

–急症病人术前护理 

• 急性穿孔：禁食、胃肠减压；病情观
察；及时补液，维持水电解质和酸碱
平衡；应用抗生素 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术前护理 

–急症病人术前护理 

• 大出血：给予平卧位；吸氧；暂
禁饮食；补液、输血、使用止血
药物以补充血容量，纠正休克；
给予镇静剂；监测病情 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术前护理 

–急症病人术前护理 

• 瘢痕性幽门梗阻：纠正水电解质和酸解
失衡；改善营养；完全性梗阻应禁食、
持续胃肠减压；不完全性梗阻的病人可
给无渣半流质饮食，必要时术前3日每晚
用300～500ml温生理盐水洗胃 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–病情观察 

–胃肠减压的护理 

–体位及活动 

–饮食 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 术后胃出血：短期内胃管引出大量鲜血，甚
至呕血或黑便；多数经禁食，给止血药物，输
液，输血等处理出血可停止，否则做好再次手
术止血准备 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 胃肠吻合口破裂：少见，术后5～7日出现， 

表现为急性腹膜炎，须做好急症手术准备 

• 十二指肠残端破裂：多在术后4～6日；表现
为右上腹突发剧烈疼痛和腹膜刺激征，须立即
手术治疗 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 吻合口梗阻：进食后呕吐，呕吐物不含胆
汁；经禁食，胃肠减压，补液等措施，多可
缓解，若非手术治疗无效，需手术解除梗阻 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 急性完全性输入段梗阻：易绞窄；表现为突
发剧烈腹痛，呕吐频繁而量少，不含胆汁，上
腹有压痛及包块，可出现烦躁、脉速和血压下
降，应及早手术治疗 

• 不完全性输入段梗阻：食后30分钟内即可发
生呕吐，呕吐物主要为胆汁，多数采用非手术
疗法，少数需再次手术 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 输出段梗阻：表现为进食后上腹饱胀、恶
心、呕吐，呕吐物含食物及胆汁。若症状较
轻，呕吐不重，可行保守治疗，如梗阻不能
解除，需再次手术治疗 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 早期倾倒综合征：进食后10～20分钟，
出现上腹剑突下不适，心悸，出汗，头晕，
乏力，面色苍白，甚至虚脱等，同时伴有恶
心、呕吐、肠鸣和腹泻；应少量多餐，避免

甜的过热流质，进餐后平卧10～20分钟，多
自愈 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•术后护理 

–术后并发症的观察和护理 

• 晚期倾倒综合征：餐后2～4小时出现心慌、
乏力、出汗、手颤、嗜睡，甚至发生虚脱。可
进食或糖类，即可缓解 
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第一节 胃、十二指肠溃疡的护理 

护理 
 护理措施 

•健康教育 

–心情舒畅，注意劳逸结合，3个月内避免重体力劳
动 

–术后早期每日进食5～6餐，半年至1年逐渐恢复每
日3餐 

–手术后期并发症 

• 碱性反流性胃炎 

• 营养性并发症 

• 残胃癌 
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第二节  胃癌 

概述 
 胃癌（gastric carcinoma）是我国最常见的消化道

恶性肿瘤 

 好发年龄在50岁以上，男性多于女性 
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第二节  胃癌 

病因 
 饮食因素 

 地域因素 

 疾病因素 

 遗传因素 
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第二节  胃癌 

病理 
 大体类型 

•早期胃癌：局限于黏膜或黏膜下层而 

–隆起型，浅表型和凹陷型 

•进展期胃癌：深度已超越黏膜下层 

–息肉型 

–溃疡局限型 

–弥漫浸润型 

–溃疡浸润型 
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第二节  胃癌 

病理 
 大体类型 

•组织类型：①腺癌；②乳头状腺癌；③管状腺
癌；④黏液腺癌；⑤印戒细胞癌；⑥腺鳞癌；⑦
鳞状细胞癌；⑧小细胞癌；⑨未分化癌；⑩其他 

•转移途径 

–直接浸润、淋巴转移、血性转移和腹腔种植 
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第二节  胃癌 

临床表现 
 早期症状多不明显，有时出现上腹部不适，进食

后饱胀等消化道症状 

 病情进展后，症状逐渐加重 

•上腹疼痛、食欲不振、消瘦、贫血、体重进行
性减轻 

•呕吐，进食梗阻感，呕血和黑便，穿孔 

 晚期可出现腹部肿块及其他转移症状 
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第二节  胃癌 

辅助检查 
 纤维胃镜检查  

•是诊断早期胃癌的有效办法 

 X线钡餐检查 

•是诊断胃癌的常用办法 

 螺旋CT  

•是判断胃癌术前临床分期的首选方法 
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第二节  胃癌 

处理原则 
 手术治疗 

•是目前能够治愈胃癌的唯一方法 

 化疗 

•在术前、术中、术后、术后辅助治疗可抑制癌
细胞扩散、杀伤残存的癌细胞，提高手术治疗
效果 

 其他 

•包括免疫治疗、靶向治疗、中医中药治疗等 
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第二节  胃癌 

护理 
 护理评估 

•目前身体状况 

•与疾病相关的健康史 

•心理社会状况 
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第二节  胃癌 

护理 
 主要护理诊断/合作性问题 

•焦虑/恐惧  与担心治疗效果及预后有关 

•营养失调（低于机体需要量）  与恶性肿瘤的
高代谢以及胃肠功能低下进食不足有关 

•潜在并发症  出血、十二指肠残端破裂、吻合
口瘘、消化道梗阻、倾倒综合征 
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第二节  胃癌 

护理 
 护理措施 

•术前护理 

–心理护理 

–改善营养状况 

–胃肠道准备 

•术后护理 

–术后一般护理及并发症观察和护理与胃大
部切除术后护理基本相同 
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第二节  胃癌 

护理 
 护理措施 

•健康教育 

–定期门诊复查，坚持综合治疗，出现不适立即就诊 

–提高大众的自我保健意识 

• 40岁以上，以往无胃病史，近期出现原因不明
的上腹不适，隐痛，食欲缺乏、消瘦或呕血、
黑便或大便潜血阳性者 

• 溃疡病史，近期症状和疼痛规律明显改变者 

• 有胃癌家族史者 

• 有胃癌相关疾病者 
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思考题 

男性，46岁，每日进餐无规律，5年前无明显诱因
出现进食后上腹部不适，多见于晚餐后出现，曾行
胃镜检查示胃溃疡，5年内多次发作经药物治疗后
好转，近2月无诱因出现腹痛，明显消瘦，体重下
降10kg。 

请问：①该病人最可能的医疗诊断是什么？②如何
确诊？ 
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思考题 

男性，67岁，胃溃疡19年，反复出现上腹不适、腹
胀、食欲减退4个月，近1个月腹痛加重，进食明显
减少，体重下降5kg。胃镜检查示胃窦癌。给予胃癌
根治术、毕Ⅱ式吻合。术后2周病人在进食流食后约
半小时突然出现心慌、出汗、面色苍白、恶心、呕
吐、腹泻。 

请问：①该病人出现了何种问题？②出现该问题的
原因是什么？③如何预防和处理此类问题？ 
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