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摘要：目的：为分析无张力疝修补术治疗成人腹股沟疝的效果及 VAS 评分和并发症率观察。方法：选取我院 2020 年 3 月至 2021 年 5 月进行疝
修补术的 20 例患者。依据治疗方法，分为常规、观察两组（各 10 例）。用传统疝气修补术为常规组，观察组患者采用无张力疝修补术。观察
记录患者术后治疗效果、疼痛程度、不良情绪发生情况以及并发症发生情况，最后通过回访评估患者预后的生活质量。结果：经过手术治疗后，
观察组的治疗效果以及各项评分指标均优于常规组（P<0.05）；观察组并发症发生率低于常规组（P<0.05），有统计学意义。结论：在成人疝治
疗中，采用无张力疝修补术后能够显著提升治疗效果，同时还能够降低术后并发症发生概率，从而能够提高患者预后的生活质量。 
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成人腹股沟疝，发生位置在下腹部与大腿交界处的腹股沟区

域，临床较为常见。通常男性患病率要高于女性，患者早期无明显
不适，但随着病情的发展，疝内容物常膨出或脱出，导致患者出现
腹胀、疼痛，甚至会出现肠粘连以及肠坏死等现象[1]。因此，我院
在经患者同意后，对部分成人腹股沟疝患者实施了无张力疝修补
术，并分析研究了无张力疝修补术治疗成人腹股沟疝的效果及 VAS
评分和并发症率。现报告如下： 

1、资料与方法 
1.1 资料：选择自 2020 年 3 月至 2021 年 5 月，在我院进行疝

修补术的 20 例患者。依据治疗方法，分为常规、观察两组（各 10
例）。患者均为男性，年龄在 19-65 岁之间，平均（44.3±11.9）岁。
纳入研究前已与患者及家属签署了知情同意书，且已排除所选患者
患有其他肿瘤疾病以及精神类疾病，20 例患者均能够正常沟通交
流。两组患者的一般信息基础病例均无显著差别（P>0.05），具有
可比性。 

1.2 方法：患者入院后进行查体，评估患者疝气严重程度，并
制定手术治疗计划。①麻醉：患者步入手术室后协助患者摆正体位，
麻醉医师对患者实施局部麻醉。选择 1%普鲁卡因作为麻醉镇静药
物，现在患者的髂前上棘内侧做一个皮内小丘，并在患者耻骨结节
外侧注入 1%普鲁卡因，最后在注射的两点之间进行麻醉浸润，实
际麻醉浸润中需评估患者实际情况，必要时可沿切口进行层层浸
润，麻醉起效后进行无张力疝修补术。②手术：手术医生在患者腹
股沟韧带上方 2cm 出进行切口。找到疝囊，分离精索与疝囊的粘连，
将疝囊还纳入腹腔，并选择大小合适的轻质量人工网膜进行修补，
并缝合疝口。同时做好止血工作，检查好剥离的边缘以及精索与疝
囊的剥离面。③术后：留院观察 3-5 天，观察手术部位恢复情况并
告知患者在咳嗽或打喷嚏时捂住伤口，保持伤口部位的清洁干燥，
必要时可为患者进行美容胶覆盖。并告知患者术后注意事项，避免
在术后 1 月内进行过重的体力劳动。   

1.3 评价指标 
1.3.1 手术治疗后，综合评估疗效，评价等级为：显效：患者临

床症状消失，功能恢复正常；有效：患者疝气症状基本消失；无效：
患者疝气症状依旧存在或复发，总有效率=

%100
n

´
+有效显效 。 

1.3.2 术前术后，用（VAS）视觉模拟评分法对患者疼痛程度，
分数高，患者疼痛感明显。 

1.3.3 记录两组患者术后并发症发生情况，同时进行对比，并发
症内容包括：积液、疼痛、异物感以及尿潴留。 

1.4 结果统计 
本研究用 SPSS23.0 数据计算系统进行数据计算分析，计量用 t、

（ sx ± ）检验；计数用 X2、%检验，两组计算结果（P<0.05），有
意义。 

2、结果 
2.1 患者治疗效果比较 
观察组治疗效果优于常规组（P<0.05），见表 1. 

表 1 患者治疗效果比较 
组别 例数 显效 有效 无效 有效率（%） 

常规组 10 1 4 5 50.00% 
观察组 10 6 4 0 100.00% 

2x  -- -- -- -- 6.6667 
p -- -- -- -- 0.0098 

2.4 对比两组患者术后并发症发生情况，结果：观察组并发症
发生率低于常规组（P<0.05），见表 2. 

表 2 并发症发生率（n/%） 

组别 
例
数 

积
液 

疼痛 
异物

感 
尿潴留 

并发症
发生率
（%） 

常规组 10 1 2 2 1 60.00% 
观察组 10 0 1 0 0 10.00% 

2x  -- -- -- --  5.4945 
p -- -- -- --  0.0191 
3、讨论 
成人腹股沟疝在临床上较为常见，经过手术治疗后通常会有较

好的疗效。目前成人腹股沟疝的致病因素临床上还没有一个明确的
定义。通过观察发现主要与患者的腹部力量薄弱以及腹腔内压力增
高等因素有关[2]，同时也存在先天腹股沟发育不良的因素[3-4]。在临
床工作中还发现，成人腹股疝中高龄患者居多，而且男性患病率要
远远高出女性，主要与生理构造有关。 

从本次研究中可以发现，在实施无张力疝修补术后，能够在确
保疾病治疗的同时，显著降低患者的术中以及术后疼痛感受，而且
还具有以下特点：缩短手术及预后时间：由于无张力疝修补术的创
伤较小，手术方法相对较为简单，能够显著缩短手术时间。采用无
张力疝修补术进行疝气治疗后，能够显著降低患者疼痛感受，进而
不会让患者因术后不适而产生心理压力。因此能够有效避免患者因
疼痛出现焦虑、抑郁的情绪。而且无张力疝修补术的缝合少，患者
术后不会有明显的异物感。研究结束后，对患者进行了电话回访，
通过调查发现，无张力疝修补术后患者的生活质量明显要高于传统
疝修补术后患者，而且基本没有复发的现象。在术后 3 个月左右，
无张力疝修补术后患者基本恢复了正常生活，但传统术后患者还无
法进行体力劳动。因此，无张力疝修补术能够把手术对生活工作的
影响最小化。 

综上所述，在成人腹股沟疝治疗中，采用无张力疝修补术后能
够显著提升治疗效果，可以降低患者疼痛感，避免术后出现较重的
不良情绪，并且能够降低并发症发生概率，从而能够提高患者预后
的生活质量。由此可见，无张力疝修补术值得在成人腹股沟疝治疗
工作中推广实施。 
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