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01

定义

02

特点

胃溃疡并发幽门梗阻是指胃溃疡导致幽门部位狭窄，食物无法顺利通

过，引起梗阻症状。

该病多见于中老年男性，病程较长，病情反复，严重影响生活质量。

定义与特点



主要病因是胃溃疡反复发作，导致幽

门部位黏膜水肿、增生、瘢痕形成，

最终引起狭窄。其他原因包括胃酸过

多、胃蠕动障碍等。

幽门梗阻发生后，食物无法通过，导

致胃内压力升高，胃壁扩张，进一步

加重溃疡和炎症。

病因与病理

病理

病因



临床表现
主要症状为上腹部胀痛、饱胀、恶心、呕吐等，呕吐物多为宿食，带有酸臭味。

严重时可出现脱水、电解质紊乱、酸碱平衡失调等。

诊断
通过胃镜检查可观察到幽门狭窄、溃疡等病变，同时可进行病理检查以明确诊

断。此外，上消化道造影、腹部CT等检查也有助于诊断。

临床表现与诊断
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01

病史采集

了解患者有无胃溃疡、幽门螺

杆菌感染等病史，以及饮食习

惯、家族史等情况。

02

身体状况评估

评估患者的生命体征，如体温

、脉搏、呼吸、血压等，以及

有无脱水、营养不良等症状。

03

心理状况评估

了解患者的情绪状态，如焦虑

、抑郁等，以及家庭和社会支

持情况。

患者评估



01 02 03

观察患者有无腹痛、腹胀、恶心、呕吐等

症状，以及呕吐物的性质和量。

症状观察

检查患者有无腹部压痛、反跳痛、肠鸣音

亢进等体征，以及腹部肿块和腹水等情况。

体征观察

进行实验室检查和影像学检查，如胃镜、

钡餐造影、腹部超声等，以明确诊断和评

估病情。

辅助检查

病情评估



评估患者的疼痛程度和性质，采取适当

的护理措施，如药物治疗、心理疏导等。

疼痛

评估患者的营养状况，制定合理的饮食

计划，提供必要的营养支持。

营养不良

观察患者有无脱水症状，及时补充水分

和电解质。

脱水

了解患者的心理状况，提供心理支持和

疏导，帮助患者缓解焦虑和抑郁情绪。

焦虑和抑郁

护理问题与诊断



护理措施
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