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急诊床旁创伤重点超声评估检查在闭合性胸腹部创伤中的应用

范修锋

苏州科技城医院急诊外科 江苏 苏州 215163

【摘 要】：目的：探讨急诊床旁创伤重点超声（FAST）评估检查用于闭合性胸腹部创伤的效果。方法：选取我院 2018 年 9

月至 2021年 9月期间收治的 72例急诊闭合性胸腹部创伤患者为研究对象，本组患者分别开展床旁 FAST检查和常规彩超检查，

以手术病理结果为依据，比较不同超声检查方式对患者的诊断效果以及检查时间。结果：床旁 FAST检查对本组 72 例患者的

检查结果显示阳性 29例，阳性率 40.28%；常规彩超检查结果显示阳性 27例，阳性率 37.50%，数据无显著差异（P＞0.05）。

床旁 FAST检查时间（2.88±1.35）min，常规彩超检查时间（14.96±3.36）min，数据差异显著（P＜0.05）。结论：急诊床旁

FAST评估检查对于闭合性胸腹部创伤的诊断效果良好，还可为患者的治疗争取宝贵时间，因此值得在临床中推广应用。
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急诊胸腹部创伤在临床中具有较高的发病率，通常患者

有其他部位合并伤，病情凶险，对生命安全有极大威胁，因

此需尽快确定其创伤部位和严重程度，为临床治疗提供有效

依据，进而提升患者的生存率[1]。超声检查在该类疾病的评

估诊断中应用较多，其中床旁 FAST检查评估效果准确，安全

性高且检查时间短，针对阳性者可开展进一步手术或 CT等

影像学检查，针对阴性患者可对其病情变化给予观察监测，

在此期间若有异常改变可进行进一步检查[2]。为探究床旁

FAST检查和常规彩超在急诊胸腹部创伤检查评估中的应用，

本次选取我院 2018年 9 月至 2021 年 9 月期间收治的 72例

患者开展对照研究，详情如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取我院 2018年 9 月至 2021 年 9 月期间收治的 72例

急诊闭合性胸腹部创伤患者为研究对象，其中包括男性 43

例，女性 29例，年龄最小 18 岁，最大 70 岁，均值（43.53

±3.48）岁。因交通事故致伤 24例，打架斗殴致伤 18 例，

高处坠落致伤 17例，重物挤压致伤 5 例，其他原因致伤 8

例。损伤程度评分最低 17 分，最高 42分，均值（33.25±2.46）

分。

1.2 方法

本组患者分别开展床旁 FAST检查和常规彩超检查，选择

凯尔 KR-C60便携式彩超诊断仪，床旁 FAST检查范围包括双

侧上腹部、双侧结肠旁沟、盆腔及双侧肾窝，探查上述部位

有游离液体与否，尤其是检查其肝肾、脾肾间隙，并观察盆

腔内是否出现游离体液或出血。彩超检查游离液体是观察是

否有回声，若无，在血液凝固时可有低回声表现，进而判断

是否有游离液体。检查腹部是否有实质性脏器损伤，主要分

析实质性脏器的轮廓线；研究腹腔内两侧脏器呼吸运动是否

一致。检查空腔性脏器是否出现扩张或增厚，若检测呈阳性，

应直接进行手术；若检测呈阴性需开展常规彩超检查，若无

其他损失应留观，若此过程中阴性结果转阳，或有血流动力

学不稳、呼吸障碍等情况应开展手术检查。

1.3观察指标

以手术病理结果为依据，比较不同超声检查方式对患者

的诊断效果以及检查时间。

1.4统计学方法

通过 SPSS 22.0 统计软件完成数据检验分析，基本资料用

描述性研究记录，计量资料用（x±s）表示，两组间量的比较

采用 t 检验，计数资料用（n，%）表示，两组间比较采用 X2

检验，P＜0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1不同超声检查方式对闭合性胸腹部创伤的诊断阳性率比

较

床旁 FAST检查对本组 72例患者的检查结果显示阳性 29

例，阳性率 40.28%；常规彩超检查结果显示阳性 27例，阳

性率 37.50%，数据无显著差异（X2=0.117，P＞0.05）。

手术病理诊断结果显示肝损伤 7 例，脾损伤 10例，下

腔静脉破裂 6 例，肠系膜上动脉破裂 8 例，共 31 例。两种

超声检查方式对病变诊断效果与手术病理诊断符合率无显

著差异（P＞0.05）。见表 1。
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表 1 不同超声检查方式对病变诊断效果与手术病理诊断符

合率比较（n，%）

组别 床旁 FAST 常规彩超 X2 P

肝损伤（n=7） 7（100.00） 7（100.00）

脾损伤（n=10） 9（90.00） 8（80.00）

下腔静脉破裂（n=6） 5（83.33） 5（83.33）

肠系膜上动脉破裂

（n=8）
8（100.00） 7（87.50）

合计（n=31） 29（93.55） 27（87.10） 0.738 ＞0.05

2.2 不同超声检查方式对闭合性胸腹部创伤的检查时间比较

床旁 FAST检查时间（2.88±1.35）min，常规彩超检查

时间（14.96±3.36）min，数据差异显著（t=28.307，P＜0.05）。

2.3 床旁 FAST检查结果

床旁 FAST检查显示 3 例患者有胸腔内游离积液，2 例患

者有腹腔内游离积液，2 例患者心包积血，1例患者气胸，

均经手术检查证实。

3 讨论

近年来我国医学检验技术随着社会经济的不断发展有

了明显提升，各种影像学诊断技术在诊疗工作中发挥着重要

作用。急诊胸腹部创伤发生后若合并其他损伤可能导致患者

意识模糊，导致病情的检查和诊断难度大大增加，可能引起

漏诊情况，延误其最佳救治时机，增加患者死亡风险[3]。因

此对患者进行准确且有效的检查，对于其病因病情的判断以

及预后的评估工作均有重要意义。胸腹部创伤确诊后还需要

对其创伤具体部位、严重程度和是否有积液等情况进行确

认，便于为其治疗提供依据。

超声检查是临床常用的检查诊断方法，具有操作简便，

无创伤、患者耐受度高以及价格较低等优势，是胸腹部创伤

常用的检查手段。通过超声检查能够有效判断患者是否有内

脏出血或游离积液等情况，可为疾病的治疗提供参考依据。

急诊胸腹部创伤的检查中使用超声技术时，可以观察其是否

出现脏器破裂，且在超声技术不断完善的前提下，比较微小

的破裂伤也可被检出。可以判断损伤范围和性质，确定损伤

部位和血管间的关系，便于临床治疗方案的制定。可分析器

官与周围组织和结构的关系，还可在超声引导下给药或完成

穿刺活检[4]。此外彩超在胸腹部损伤的诊断中也有较多的应

用，彩超可观察胸腹部器官血供情况，由于人体胸腹部脏器

血供丰富，彩超可观察脏器内的血流信号，但通常情况下彩

超完全性检查耗时较长。本研究显示，床旁 FAST检查和常规

彩超检查阳性率相近，但前者耗时更短，由此可见床旁 FAST

检查对腹腔内游离积液、脏器实质性损伤具有较高的检出

率，同时操作简单，无需对患者进行移动，可直接在床旁进

行检查，同时该检查方法不受环境和资源限制的影响，即便

是大批量患者的急救检查工作也可有效完成，并且检查时间

更短，在急诊患者的检查中能够有效争取抢救时间，挽救患

者的生命[5]。

4 结束语

综上，急诊胸腹部创伤患者进行床旁 FAST检查效果确

切，用时短，可为患者争取更多抢救时间并提供治疗依据，

故可推广应用。
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