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瘘口基本知识与分类



瘘口是指人体内部两个空腔器官之间或空腔器官与体表之间形成的病理性通道，通常需要进行人工

造瘘手术来创建。

瘘口的主要功能是使得体内液体、气体或食物残渣能够绕过受损部位，通过其他途径排出体外或进

入体内，以维持机体的正常生理功能。

定义

功能

瘘口定义及功能



常见类型
根据瘘口连接的部位不同，常见的瘘口类型包括肠瘘、

胃瘘、膀胱瘘等。

适应症
人工造瘘手术通常适用于消化道、泌尿道等空腔器官

因疾病、损伤或手术等原因导致的功能障碍，如肠梗

阻、膀胱破裂等。

常见类型与适应症



瘘口的解剖结构因类型不同而异，但

通常包括造瘘口周围的皮肤、黏膜、

肌肉等组织。

瘘口在一定程度上能够替代受损器官

的部分功能，如肠瘘可以使得肠道内

容物通过瘘口排出体外，避免肠梗阻

引起的严重后果。

解剖结构及生理功能

生理功能

解剖结构



由于瘘口与体外环境相通，容易发生

细菌感染，导致瘘口周围红肿、疼痛

等症状。

瘘口周围感染

瘘口在愈合过程中可能会出现狭窄或

闭塞的情况，导致造瘘失败或需要再

次手术。

瘘口狭窄或闭塞

长期的人工造瘘可能会影响周围器官

的正常生理功能，如肠瘘可能导致营

养不良、电解质紊乱等。

器官功能障碍

人工造瘘对患者的外观和生活质量产

生一定影响，可能导致患者出现焦虑

、抑郁等心理问题。

心理社会问题

并发症风险评估
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术前准备与护理措施



03

鼓励患者参与决策

与患者共同讨论手术方案，听取患者的意见和需求，增强患者

的信心和合作意愿。

01

提供心理咨询服务

帮助患者了解手术过程、目的和预期效果，减轻焦虑和恐惧。

02

解释人工造瘘的必要性

向患者详细解释人工造瘘对治疗的重要性，以及术后生活质量

的改善。

患者心理支持与教育



实验室检查

包括血常规、尿常规、生化检

查等，以评估患者的身体状况

和手术耐受性。

影像学检查

如X线、CT等，以明确病变位

置和范围，为手术提供准确依

据。

肺功能检查

评估患者的呼吸功能，以预防

术后并发症。

术前检查项目安排



皮肤准备

术前清洁手术区域皮肤，剃

除毛发，避免术后感染。

消毒操作

使用消毒剂对手术区域进行

彻底消毒，确保无菌手术环

境。

皮肤准备和消毒操作规范



包括手术刀、剪刀、镊子、持针

器等基本手术器械，以及人工造

瘘专用器械。

手术器械

包括麻醉药、抗生素、止血药等，

以备术中使用和术后治疗。同时，

应准备急救药品和设备，以应对

可能出现的紧急情况。

药品准备

器械、药品准备清单
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术后护理要点与技巧



密切观察造瘘口颜色、形状及大小01

正常造瘘口黏膜应为红色或粉红色，表面光滑湿润。若发现颜色变深、

变黑或形状大小发生改变，应及时报告医生。

观察造瘘口周围皮肤02

注意有无红肿、破溃、疼痛等异常表现，保持皮肤清洁干燥，防止感染。

注意排泄物情况03

观察排泄物的颜色、量、性状及气味，若有异常应及时处理。

观察造瘘口情况变化



更换造口袋操作流程

准备用物

包括造口袋、剪刀、测量尺、棉签、

碘伏等。

剥离旧造口袋

一手按压皮肤，一手轻揭造口袋，

自上而下慢慢剥离，避免损伤皮肤。

清洁造瘘口及周围皮肤

用生理盐水或温开水清洗造瘘口及

周围皮肤，保持清洁干燥。 测量并裁剪造口袋底盘

根据造瘘口大小测量并裁剪底盘，

裁剪时与实际造口方向相反，确保

裁剪后的造口袋与造口紧密贴合。

粘贴造口袋

将造口袋底盘对准造瘘口，轻轻按

压使其与皮肤紧密贴合。



在造瘘口周围皮肤涂抹一层皮肤保护
膜，形成一层保护膜，减少排泄物对
皮肤的刺激。

使用皮肤保护膜 选用合适的造口袋

清洁皮肤时使用温和洗剂 保持皮肤干燥

根据造瘘口大小和形状选择合适的造
口袋，避免过紧或过松导致皮肤损伤。

清洗造瘘口及周围皮肤时应使用温和
无刺激的洗剂，避免使用肥皂等碱性
物质。

清洗后及时擦干皮肤，保持干燥状态，
防止细菌滋生。

皮肤保护和清洁方法
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