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·论著·

　　急性阑尾炎作为普外科的一种常见急腹症，患者常以
右下腹剧痛为主要症状而来院就诊。如果不能明确诊断和
及早治疗，则会严重威胁患者生命安全[1]。因此，早发现、
早诊断、早治疗急性阑尾炎，有利于患者病情恢复。以往
临床上常采用的影像学诊断方法有二维超声、CT，均有一
定准确率。随着近几年影像学的大力发展，超声弹性成像
(ultrasound elastography，UE)作为一种新型影像学方法而
逐渐被广泛应用于临床诊断[2]。因此，本研究选取本院2018
年8月至2019年12月诊治的60例急性右下腹痛患者开展回顾
性研究，探讨UE与二维超声对急性阑尾炎的诊断价值。

1  资料与方法
1.1 一般资料  选择本院2017年8月至2019年12月诊治的60
例急性右下腹痛患者，其中男44例，女16例；年龄18~70
岁，平均年龄(47.32±2.11)岁。纳入标准：均因出现不同程
度的右下腹痛而入院；病程2h~1d；临床高度疑似急性阑尾
炎者；知情同意且符合伦理学要求(伦理委员会批准)。排除
标准：合并严重肝、肾等紧要脏器病史、恶性肿瘤者；有精
神、智力障碍者；不能耐受UE、二维超声检查者。所有患者
均进行UE和二维超声检查，并于手术后行病理检查。
1.2 方法  检查中所使用的超声为Philips IU22，探头型号是
L12-5线阵探头，使用频率是5~12MHz。先进行UE检查，

对阑尾长轴与短轴切面开展弹性成像，弹性成像感兴趣区
(region of interest，ROI)应能被取样框覆盖。阑尾弹性评
估以Iroh五分法为准：1级：ROI为均匀绿色；2级：ROI大部
分呈绿色，小部分为蓝色；3级：ROI大部分呈蓝色，小部分
为绿色；4级：ROI为均匀蓝色；5级：ROI和其周边均为蓝
色[3]。若ROI在3级及以上时，则认为此患者可能为急性阑尾
炎。再进行二维超声检查，受检者取平卧位，先检查腹部排
除其他病因(如胰腺炎、肠梗阻、女性宫外孕等情况)，再检
查患者右下腹及其阑尾区。二维超声诊断急性阑尾炎标准如
下：未穿孔的阑尾二维声像图显示阑尾为不能缩小的盲管样
结构，其前后径超过7毫米，横截面为圆形，阑尾壁肿胀呈3
层(高、低、高结构)，由内向外依次为黏膜层、肌层、浆膜
层，其空腔内有气体等的强回声。为避免诊断出现失误的情
况，对两名资历高的诊断医师实施双盲，对意见不同的图像
进行探讨并以最终结果为准。最后将两种检查结果分别与术
后病理结果进行对照。
1.3 观察指标  以手术病理结果为“金标准”，比较两种影像
学方法对急性阑尾炎诊断的准确度、灵敏度和特异度。
1.4 统计学处理  采用SPSS 20.0统计软件分析数据，分别计
算UE和二维超声对急性阑尾炎诊断的准确度、灵敏度和特异
度。
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Abstract: Objective  To explore the value of ultrasound elastography (UE) and two-dimensional ultrasound in the diagnosis of acute appendicitis. Methods  
60 patients with acute abdominal pain in the right lower quadrant diagnosed and treated in the hospital between August 2017 and December 
2019 were selected as the subjects. All of them completed UE and two-dimensional ultrasonography. With the results of the pathological 
examination after surgery as the standard, the accuracy rates, sensitivities and specificities of the two imaging methods in the diagnosis of acute 
appendicitis were compared. Results  Among the 60 patients, 50 were diagnosed with acute appendicitis by pathological examination, which 
was consistent with the results of UE. The accuracy, sensitivity and specificity of two-dimensional ultrasound diagnosis were 85.00%, 86.00% 
and 80.00%. Those of UE diagnosis was 93.33%, 96.00% and 80.00%. Conclusion  Compared with two-dimensional ultrasound, the accuracy and 
sensitivity of UE are higher in the diagnosis of acute appendicitis.
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3  讨   论
　　随着人们生活习惯的改变，急性阑尾炎的发病率日益增
长。急性阑尾炎的治疗关键在于早发现早诊断，按照诊断情
况采取合适的治疗措施[4]。因此，准确无误的临床诊断方法显
得尤为重要。
　　二维超声是临床上常见的影像学方法之一，其对急性阑

表2 UE与病理检查结果对比(例)

UE
  病理结果               

总计
 阳性   阴性

阳性	  48   2   50

阴性	  2   8   10

总计	  50   10   60

2  结   果
2.1 总体结果对比  在60例患者中，经二维超声检查确诊为急
性阑尾炎的有45例，其他15例，经UE检查确诊为急性阑尾炎
的有50例，其他10例，UE诊断结果与术后病理检查结果一
致。而在确诊为急性阑尾炎的50例患者中，UE评估分级结果
如下：1级0例、2级2例、3级33例、4级14例、5级1例。
2.2 两种检查方法对比  以病理检查结果为标准，二维超声和
UE与其相比的结果见表1、表2。由表中数据可计算出二维
超声诊断的准确度为85.00%、灵敏度为86.00%和特异度为
80.00%；UE诊断的准确度为93.33%、灵敏度为96.00%和特
异度为80.00%。

表1 二维超声与病理检查结果对比(例)

二维超声
  病理结果               

总计
 阳性   阴性

阳性	  43   2   45

阴性	  7   8   15

总计	  50   10   60

　　综上所述，盐酸米诺环素软膏能降低牙周炎指数，减轻
炎症不良反应症状，对慢性牙周炎治疗效果较好。

参考文献
[1]尹敏,冯伟,金巧霞,等.慢性牙周炎患者牙龈卟啉单胞菌感染与

NLRP3、IL-1β、IL-18在牙周膜细胞中的表达研究[J].中华全科医

学,2017,15(7):1102-1104.

[2]任秀云,王冲,刘欣,等.口腔干预措施对牙周炎大鼠颈动脉牙龈卟

啉单胞菌检出量及C-反应蛋白表达的影响[J].华西口腔医学杂

志,2017,35(2):192-197.

[3]姜晶,李红文,耿发云,等.冲牙器对慢性牙周炎患者牙龈卟啉单胞菌影响

的临床研究[J].临床口腔医学杂志,2018,34(1):44-46.

[4]中华口腔医学会.临床诊疗指南·口腔医学分册[M].北京:人民卫生出版

社,2016:26-50.

[5]黄增,喻红.牙周炎对口腔种植修复患者牙周指数及种植体松动度的影响

[J].宁夏医科大学学报,2017,39(9):1109-1112 .

[6]何伟明.超声龈下洁治和手工龈下刮治在慢性牙周炎治疗中疗效的比较

[J].实用口腔医学杂志,2016,32(2):279-281.

[7]吴迪,梁晋,徐新玉.复方大黄五倍子含漱液联合牙周基础治疗对慢性牙

周炎患者龈沟液IL-6、TNF-α及hs-CRP水平的影响[J].现代中西医结

合杂志,2017,26(27):3029-3031.

[8]刘智飞,张湘阳.高压氧与牙周局部注射盐酸米诺环素软膏治疗慢性牙周

炎疗效观察[J].皖南医学院学报,2016,35(6):594-596.

[9]郭莉,林彤,冯颖.盐酸米诺环素联合甲硝唑或替硝唑治疗慢性牙周炎的

疗效及安全性比较[J].药物评价研究,2017,40(9):1294-1296.

[10]李小红,邢孔才.盐酸米诺环素软膏在牙周基础治疗术后的临床效果

[J].中国医药导报,2016,13(33):149-152.

[11]喻爱霞.牙周炎患者应用牙周组织再生术联合正畸治疗的临床效果评价

[J].河北医科大学学报,2017,38(3):306-310.

[12]刘彩云,侯周文,龙明生,等.牙周基础治疗联合干黄茶乳剂对慢性牙周

炎患者龈沟液白细胞介素-6、白细胞介素10、白细胞介素17、干扰

素-γ、肿瘤坏死因子-α表达的影响[J].中国卫生检验杂志,2017,

27(14):2056-2059.

[13]宫惠敏,张弘驰,张瑞敏.牙周基础治疗对口腔扁平苔藓伴慢性牙周炎

患者外周血MMP-3及IFN-γ水平的影响[J].实用口腔医学杂志,2017,

33(4):546-549.

[14]高鹏,姚茹,荆玉洁.3种口腔护理方法对慢性牙周炎患者牙周临床指标

的影响[J].牙体牙髓牙周病学杂志,2018,28(4):237-239,224.

[15]张新,刘艳丽.糖尿病合并牙周病牙周基础治疗对龈沟液中MMP-3的影响

[J].陕西医学杂志,2016,45(7):796-798.

(收稿日期：2019-10-01)

（上接第 18 页）

尾炎诊断的灵敏性较高，但也存在一定局限性(当阑尾位置较
偏或肿胀不严重时会出现误诊或漏诊的情况)[5]。近年来，随
着医学技术的不断改进，UE作为一种新的影像学检查方法而
逐渐应用于临床诊断中。UE的工作原理是依据组织不同其弹
性系数不一样，而且在运动或外力作用下其形态变化也不同
的特点，通过采集受检者组织的各区域信号并将其转为彩色
图像来反映组织的硬度，从而评估组织病变情况及其严重程
度[6]。本研究中，60例患者中，经病理检查确诊为急性阑尾炎
的有50例，其他10例，与UE检查结果一致，提示UE检查的
临床诊断优势更大。本研究结果显示，二维超声诊断的准确
度为85.00%、灵敏度为86.00%和特异度为80.00%，UE诊断
的准确度为93.33%、灵敏度为96.00%和特异度为80.00%，
提示UE诊断急性阑尾炎比二维超声诊断的准确度和灵敏度更
高。分析原因可能是UE是以阑尾硬度为依据进行成像判断，
而阑尾出现炎症、穿孔、化脓等感染会使其硬度变大，从而
更有利于诊断。
　　综上所述，相比二维超声，UE诊断急性阑尾炎的准确度
和灵敏度更高，具有更大应用价值。但本研究样本量较少，
具有一定局限性，还有待进一步深入研究。
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