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内容概要

随着我国近年来的经济迅猛发展以及与国外先进医疗机构的频繁交流，心脏外科专业目前正处于迅猛
发展阶段，一些大的医学中心已经接近或达到国际先进水平，但是很多基层医院的心脏外科还处于起
步阶段。
尽管相关书籍已有较多出版，但结合临床具体需要的手术类图谱还不多见，作者认为对术中的细节以
图例方式描述往往更能直观地说明问题。
因此，作者根据多年的临床经验和体会并参考众家之长，编写了本图谱。

本书着重以图解形式来阐述心血管外科手术中的基本问题，并配以翔实简练的文字说明，包括适应证
、禁忌证、麻醉、体位、手术步骤、术中要点及术后处理。
主要针对心外科中的常见病及多发病，对其他少见病种并未涉及．也未设关于心脏的应用解剖的单独
章节，而是在各章节里对相关的解剖问题进行必要说明。
全书共分为五章，除先天性心脏病按病种分类外，为便于理解和查阅，其他章节则按手术种类叙述。
第1章主要针对心脏外科基础操作作详细的描述，并简单介绍心血管术后的处理常规。
第2章对常见的先天性心脏病的外科治疗作详细分类叙述，特别是对年轻医生经常涉及的房间隔缺损
、室间隔缺损等常见病种手术作逐步讲解，列举术中有可能出现的特殊问题及其处理方法。
并系统地介绍了复杂性先天性心脏病大血管转位外科治疗的各种方法，包括大动脉调转术及最新术式
大动脉根部转位和双心室流出道重建术。
第3章主要涉及心脏瓣膜疾病，按类别叙述。
除常规瓣膜置换手术外，对现代二尖瓣成形技术作了详细介绍。
另外，对主动脉瓣置换术中狭小瓣环的各种处理方法也作了详细讲解，相信对于解决术中突发问题有
一定帮助。
在第4章冠状动脉粥样硬化性心脏病(冠心病)的外科治疗中，对于桥血管的取材、吻合的基本技术作详
尽的描述。
同时，对新兴的不停跳搭桥术以及心肌梗死后的并发症如室间隔穿孔、室壁瘤的处理予以介绍。
在最后一章中介绍逐渐增多的大血管疾病，并详细介绍新兴的保留主动脉瓣的主动脉置换术。
在重点讲解手术步骤的同时，还简明扼要地指出操作要点及术后处理原则。
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章节摘录

版权页：插图：适应证确诊后，除禁忌证者外均应行手术治疗。
婴幼儿导管未闭合并重度肺动脉高压，临床有难以控制的心力衰竭或并发感染性心内膜炎者应考虑尽
早做手术。
禁忌证合并其他心血管畸形而未闭导管起代偿作用，未纠正心血管畸形前不能闭合导管。
艾森门格综合征。
麻醉气管插管全身麻醉。
手术步骤1．结扎术体位与切口：患者右侧90。
侧卧位，行左胸部后外侧切口，第4肋间人胸。
对于小儿可采用左侧腋下纵行小切口，第4肋间入胸或经胸膜外分离，美观、创伤小。
一般病例无须体外循环支持。
牵开切口后将左肺上叶向下推压，首先确认左膈神经及迷走神经的走行，平行迷走神经切开纵隔胸膜
。
如果将迷走神经牵向内侧，沿A线切开；如果将迷走神经牵向外侧，则沿B线切开（图2-1-1）。
经降主动脉前缘及导管下后缘游离导管后壁，避免损伤动脉导管及喉返神经，解剖出动脉导管下窗(
图2-1-2)。
用直角钳从导管下极经导管内侧向头侧分离（图2-1-3），从上极穿出后，将两根结扎线从导管后穿过
。
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编辑推荐

《心脏外科手术图谱》是实用系列手术学图谱之一。
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