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外科主治医师考试：《答疑周刊》2018年第20期
问题索引：

一、【问题】肛管鳞状上皮癌最主要的转移部位是？
二、【问题】距肛门部6cm直肠绒毛状管状腺瘤约1.5cm，最合适的处理方法为？
三、【问题】经腹会阴联合直肠癌根治术适用于？
四、【问题】男，70岁。大便秘结半年，后逐渐大便变细，近4个月来反复脓血样便，3～4次/天，经治疗稍缓解。5天前开始未排便，伴呕吐，不能进食。查体：全腹胀，对称，肠鸣音不亢进，未扪及肿块，肛查未扪及肿块。结肠镜检：距肛门10cm可见环形狭窄，呈菜花样外观，肠镜不能通过。最可能的诊断是？
五、【问题】病人排便后肛门处剧烈疼痛。并出现一个圆形肿块，较硬，压痛明显，应诊断为？
七、【问题】一患痔多年的病人突感肛门剧痛，排便，走路，咳嗽时疼痛加剧。检查：肛门部有一圆形肿块突出。与周围分界清楚，触痛，应诊断为？
具体解答：

一、【问题】肛管鳞状上皮癌最主要的转移部位是？
A.肠系膜淋巴结

B.肺

C.肝脏

D.腹股沟淋巴结

E.肠系膜根部淋巴结

【解答】 D

鳞状上皮癌，主要向两侧腹股沟淋巴结转移，行根治性手术时必须考虑同时清除已转移的两侧腹股沟淋巴结。

二、【问题】距肛门部6cm直肠绒毛状管状腺瘤约1．5cm，最合适的处理方法为？
A.定期复查

B.直扬镜下电灼切除

C.从肛门部局部切除

D.腹会阴联合切除术

E.以上都不正确

【解答】 C

（1）直径小于1cm的类癌，未侵入肌层，电灼摘除或局部切除。
（2）直径1～2cm的类癌，应做扩大局部切除，包括肿瘤周围正常黏膜和黏膜下层，术后定期行乙状结肠镜检查。
（3）直径大于2cm、明显恶性者行根治切除。
1．经腹会阴联合直肠癌根治术（Miles手术）　适用于距肛门7cm以内的直肠癌。
2．经腹腔直肠癌切除术（Dixon手术）又叫直肠前切除术。适用于直肠癌下缘距肛门l0cm以上的，手术时尚能留下足够的直肠，可在腹腔内与乙状结肠行对端吻合者。
3．经腹直肠癌切除、人工肛门、远端封闭手术（Hartmann手术）若病人因年老、体弱等原因不能行Miles手术或一期切除吻合者，可行经腹直肠癌切除，远端直肠缝合封闭，近端结肠做人工肛门。
4．拉下式直肠癌切除术适用于直肠癌下缘距肛门7～10cm之间的病人。

三、【问题】经腹会阴联合直肠癌根治术适用于？
A.距离肛门7cm以内的直肠癌

B.距离齿状线7cm以内的直肠癌

C.距离腹膜返折5cm以内的直肠癌

D.距离肛门5cm以内的直肠癌

E.以上都不是

【解答】 A

经腹会阴联合直肠癌根治术（Miles术）适用于距离肛门7cm以内的直肠癌。即适用于腹膜返折以下的直肠癌。切除范围包括乙状结肠远端、全部直肠、肠系膜下动脉及其区域淋巴结、全直肠系膜、肛提肌、坐骨直肠窝内脂肪、肛管及肛门周围约5cm直径的皮肤、皮下组织及全部肛门括约肌，于左下腹行永久性乙状结肠单腔造口。

四、【问题】男，70岁。大便秘结半年，后逐渐大便变细，近4个月来反复脓血样便，3～4次/天，经治疗稍缓解。5天前开始未排便，伴呕吐，不能进食。查体：全腹胀，对称，肠鸣音不亢进，未扪及肿块，肛查未扪及肿块。结肠镜检：距肛门10cm可见环形狭窄，呈菜花样外观，肠镜不能通过。最可能的诊断是？
A.溃疡性结肠炎

B.直肠炎性瘢痕狭窄

C.直肠癌

D.直肠多发性息肉

E.血吸虫病肉芽肿

【解答】 C

老年男性+大便性状改变+结肠镜检菜花状物，考虑直肠癌。

五、【问题】病人排便后肛门处剧烈疼痛。并出现一个圆形肿块，较硬，压痛明显，应诊断为？
A.直肠息肉脱出

B.内痔脱出嵌顿

C.肛裂并前哨痔

D.血栓外痔

E.肛周脓肿

【解答】 D

血栓性外痔是外痔中常见的一种，常因便秘、排便时用力过度，剧烈活动或用力咳嗽，抬举重物、分娩等使肛门缘静脉破裂，血液外渗到结缔组织内，成为血块，在肛门部皮下生成圆形或椭圆形肿块，大小不等，位于肛管内或肛缘外。肿块初起时较软，几天后变硬，如未发炎，肿块可在3～4周内完全吸收消散，不留痕迹；如反复发炎，肿块内结缔组织增生，可变成结缔组织性外痔。

六、【问题】肛裂典型的临床特点为？
A.无痛性鲜血便

B.肛门脱出物

C.肛门疼痛、便秘、出血

D.间断排脓血便

E.肛门瘙痒

【解答】 C

肛裂的典型临床表现为疼痛、便秘和出血；局部检查发现肛裂三联征，即肛裂、前哨痔和齿状线上相应的乳头肥大，就可确诊。
七、【问题】一患痔多年的病人突感肛门剧痛，排便，走路，咳嗽时疼痛加剧。检查：肛门部有一圆形肿块突出。与周围分界清楚，触痛，应诊断为？
A.内痔嵌顿

B.直肠息肉脱出

C.肛门旁皮下脓肿

D.外痔血栓形成

E.外痔合并感染

【解答】 D

嵌顿后疼痛会呈持续性，并可能有缺血坏死的表现，题中未诉，暂不考虑。首先请您掌握一个痔疮的鉴别原则即“内痔不疼、外痔疼”，患者体检：肛门部有一圆形胂块突出，此更确定诊断，即外痔血栓形成。血栓性外痔：血栓性外痔是临床多发病，常因过食辛辣刺激食物，大便临厕努挣，肛周皮下静脉破裂，血液淤积皮下而成。临床常以患者自觉肛门肿胀、疼痛有异物感为主症，检查可见肛周或肛管皮下有葡萄状暗紫色肿物，有时伴表面轻度糜烂出血。
外科主治医师考试：《答疑周刊》2018年第20期（word版下载）
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