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照片 1 病理切片

入 HpD 小白鼠正常组织和肿瘤的荧光谱线，在

6000~70001 均无波峰，与 E←cd 激光和亲灯i虑

色后紫光谱线一致。

综合以上，说明 E←Cd 激光或柔灯加荧光分析

仪对小白鼠的恶性肿瘤有一定诊断价值，为临床应

用打下基础。

此外我们也记录 HpD 在不同溶液中的荧光谱

线3 结果是-

(1) HpD 在酸性溶液巾的荧光谱线为双峰

(59501 和 65001) ， pH 值愈大(酸性愈弱)，波惚愈
小;而在碱性溶液巾为单峰 (61501) ， pH 值愈大

(碱性愈强)，被幅愈小。 (2) HpD 在不同浓度氧化

制溶液中的荧光谱线为三峰 (6120A、 6400 A 和

67501)，其申 61201 和 6750Ã 从0.1~10%，即
氯化铀浓度愈离，波幅愈小。 64∞ A 无规律。三
峰波幅均以 0.9% 最白。 (3)HpD 在人血活中的荧

光谱线为双蜂(62771 和 6890 Ã) 。

综合以上，若用上述溶液稀释 HpD 时，似选用

pHh pH17 和 0.9% 氧化纳溶液为优.
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002 激光刀治疗胚瘦 12 例

Abstract: The mcthod and ad,antagcs of CO~ laser therapy of anal IisLu la are dcscribcd. 

E管直肠麽p 多是E管直肠周围Jtj'{月中的后遗症，

简称旺瘦，它是旺管直肠与皮肤之间的异常接管。

旺按常有旺周版肿自行破iJt或切开排版之历史， 此

后创口经久不愈成为完美宫'之外口。

目前国内外治疗旺瘦的， 多以普边手术刀将瘦

节切除或挂线疗法进行治疗.挂线疗法术后痛苦较

大3 切除接管术中出血较多。

一、-~资料

我们用 CO2 激光手术器切除旺瘦的瘦管 12 例。

12 例均为男性，年龄最大者 47 岁;最小者 28 岁，

病程最长者 20 年;最短者 3 个月，读管之营长，最*

者 8cm; 最担者 1 . 5cm， .f立纯瘦营 5 例:怎杂接管

用 CO2 激光刀，切开旺接之症营。首先虹门局

部皮肤常规消毒、局麻，如有外口者以探针 111外口进

入瘦管，沿接管之管道前行，且至内口处。探针头穿

出内日，将探tl叩头折弯， rLl旺营或直肠内拉至旺门

外，再开始用 CO2 激光刀按探针指示的方向，由皮

肤旺瘦之外口处p 开始将接住切开，告壁同时以 CO~

激光气化之。如内口位置较罚，可再加以挂线疗法。

手术过程中出血很少或不出血。最后创口以无菌敖

料包扎固定之。嗣后可按常规每日换药一次。

由于激光手术中出血甚少或不出血， 术后疼痛

很轻或不1讯创口呈浅碟形，所以在换药的过程中

不易形成假愈合， JL 治疗旺疫的一种较好的方

7 例p 夕!、口 lìê旺缘最远者 5Cill; 最近者为1. 5Cill。平 法。

均住院天数为 22.5 天，平均愈合天数为 28.9 天o (i丰河油田第一职工医院激尤科 张淑冲

二、治疗方法 1985 年 5 月 22 日收稿)

.749. 




