
阑尾炎病人的护理

1.急性阑尾炎的诸多症状中主要的是
A.恶心呕吐
B.低热
C.转移性右下腹痛
D.便秘

E.食欲减退

解析：急性阑尾炎患者腹痛多数开始于腹上区或脐周，性质不定，常为持续性痛，并逐渐

加重。一般持续6～36h(通常12h)，腹痛即转移至右下腹，70％～80％的病人急性阑尾炎具

有这种典型的转移性腹痛的特点，在诊断上具有重要意义。

2.患者，男性，56岁，1天前右下腹有转移性腹痛，麦氏点有固定的压痛，现腹痛突然加
重，范围扩大，下腹部有肌紧张，应考虑是 
A.单纯性阑尾炎                
B.化脓性阑尾炎 
C.坏疽性阑尾炎                
D.阑尾周围脓肿 

E.阑尾穿孔

解析：阑尾穿孔形成腹膜炎时，压痛范围扩大，可出现腹壁肌紧张和反跳痛等腹膜刺激征。

3.患者，男性，32岁，转移性右下腹疼痛12小时，右下腹固定压痛点，腹肌紧张及反跳痛，
诊断为化脓性阑尾炎。患者出现腹肌紧张说明炎症刺激了 
A.阑尾肌层                    
B.阑尾腔黏膜 
C.壁腹膜                      
D.脏腹膜

E.盲肠

解析：壁腹膜受腹腔病变(血液、尿液、消化液、感染等)刺激后，产生躯体性疼痛，能准确反

映病变刺激的部位，且感觉敏锐，同时出现腹肌紧张及反跳痛。

4.患者，女性，45岁。阑尾切除术后第5天，体温又上升至 38. 5℃ ，下腹胀痛。排便次数
增多，并有尿频、尿急症状。首先考虑的并发症是 
A.泌尿系统感染                
B.盆腔脓肿 
C.膈下脓肿                    
D.肠间脓肿 

E.急性肠炎

解析：化脓性或坏疽性阑尾炎术后，尤其阑尾穿孔伴腹膜炎时，炎性渗出物积聚于膈下、肠

间、盆腔而形成腹腔脓肿。盆腔脓肿，全身中毒症状轻，主要表现为直肠或者膀胱刺激症状，

直肠指诊可将肛门括约肌松弛，直肠前壁饱满，有触痛。

5.急性阑尾炎直肠指检时，发现直肠右前方有触痛，其临床意义是
A.急性化脓性阑尾炎
B.急性坏疽性阑尾炎
C.盲肠后位阑尾炎
D.急性单纯性阑尾炎

E.阑尾位置指向盆腔

解析：直肠右前方有压痛者为阳性，阳性结果说明阑尾位置指向盆腔，或炎症已波及盆腔。

6.诊断急性阑尾炎，下列哪项最具决定性意义



A.体温、脉搏的变化
B.右下腹有固定的，明确的压痛点
C.白细胞计数、分类
D.结肠充气试验及直肠指诊发现

E.有无腹肌紧张

解析：右下腹阑尾点有固定而明显的压痛，通常在麦氏(Mcbarney)点及周围。而且当腹痛尚

未转移至右下腹前，压痛已固定在右下腹，这在诊断上具有重要意义。

7.护理阑尾切除术后病人，第1天应注意观察的并发症是
A.内出血                       
B.盆腔脓肿 
C.肠粘连                       
D.门静脉炎 

E.切口感染

解析：阑尾切除术后早期主要的并发症为手术部位出血，因此第1天应注意观察。

8.单纯性阑尾炎腹痛的性质是
A.阵发性剧痛或胀痛
B.轻度隐痛
C.钝痛或剧痛
D.持续性的重度跳痛

E.较轻的持续性胀痛

解析：单纯性阑尾炎主要表现为腹上区或脐周轻度隐痛。

9.急性阑尾炎易出现坏死穿孔的最重要的解剖因素是
A.阑尾是一盲管，呈蜓蚓状 
B.阑尾系膜短易扭曲 
C.阑尾开口狭小
D.阑尾动脉为终末血管

E.阑尾管壁淋巴组织丰富

解析：阑尾的血运来自阑尾动脉，为肠系膜上动脉所属回结肠动脉的分支，是一个无侧支

的终末动脉, 当血运障碍时易致阑尾坏死。

10.急性阑尾炎术后最常见的并发症是
A.出血
B.切口感染
C.粪瘘
D.肺部感染

E.粘连性肠梗阻

解析：阑尾切除术属污染性手术，极易并发切口感染。

11.患者，女性，38岁，转移性右下腹痛4小时，伴恶心、呕吐、发热。护理评估时，最能提
示该病人患有阑尾炎的体征是 
A.移动性浊音                  
B.右下腹固定压痛 
C.肠鸣音亢进                  
D.肠型、蠕动波 

E.肝浊音界缩小

解析：右下腹阑尾点有固定而明显的压痛，通常在麦氏(Mcbarney)点及周围。而且当腹痛尚

未转移至右下腹前，压痛已固定在右下腹，这在诊断上具有重要意义。



12.急性阑尾炎非手术治疗期间，体温升高，全腹疼痛，腹肌紧张，其病情判断为 
A.并发腹腔脓肿               
B.阑尾穿孔腹膜炎 
C.阑尾坏疽                   
D.并发门静脉炎 

E.形成阑尾周围脓肿

解析：坏疽性阑尾炎，一般均合并局限性腹膜炎，此时除压痛外，还伴有明显的肌紧张和

反跳痛。体温多超过 38.5℃以上，外周血白细胞计数也增多。

13.阑尾周围脓肿消退多长时间后做阑尾切除术最佳 
A.立即手术切除                
B.两周后手术切除
C.3个月后手术切除             
D.数年后手术切除 

E.无须手术切除

解析：阑尾周围脓肿:阑尾脓肿尚未破溃穿孔时应按急性化脓性阑尾炎处理。如阑尾穿孔已

被包裹形成阑尾周围脓肿，病情较稳定，宜应用抗生素治疗或同时联合中药治疗促进脓肿

吸收消退，出院 3个月后入院再行阑尾切除术。

14.急性阑尾炎腹痛发生的特点是
A.左下腹痛转移到右下腹痛
B.左上腹痛后右下腹痛 
C.腹痛一开始即出现在右下腹部
D.先上腹痛，后右下腹痛

E.没有明确的特点

解析：急性阑尾炎患者腹痛多数开始于腹上区或脐周，性质不定，常为持续性痛，并逐渐

加重。一般持续6～36h(通常12h)，腹痛即转移至右下腹，70％～80％的病人急性阑尾炎具

有这种典型的转移性腹痛的特点，在诊断上具有重要意义。

15.急性坏疽性阑尾炎，当阑尾壁全层坏疽后，腹痛性质为
A.持续性刀割痛
B.持续性隐痛
C.持续性剧痛
D.持续性跳痛

E.持续性胀痛

解析：急性坏疽性阑尾炎穿孔后可引起急性弥漫性腹膜炎,表现为持续性剧痛。

16.急性化脓性阑尾炎，主要的病理改变是指
A.炎症限于阑尾粘膜下层
B.炎症限于阑尾粘膜层
C.炎症限于浆膜层
D.腹腔内有脓性液体

E.阑尾明显肿胀，浆膜高度充血，周围炎性渗出物聚集

解析：急性化脓性阑尾炎：炎症继续加重，主要侵及肌层和浆膜层。此时阑尾明显肿胀，阑

尾黏膜的溃疡面加大，阑尾腔内有积脓。浆膜高度充血，有脓性渗出物。阑尾周围的腹腔内

有少量混浊液，形成局限性腹膜炎。

17.急性阑尾炎上腹部及脐周疼痛是由于
A.胃肠道痉挛



B.腹膜炎症刺激
C.内脏功能紊乱
D.合并急性胃肠炎

E.内脏神经定位不准确

解析：内脏神经定位不准确，故内脏疾病疼痛位置不局限在病变位置，待病变侵犯壁层神

经时，疼痛定位于病变位置。

18.护理阑尾切除术后的病人，嘱咐早期起床活动，主要是为了防止 
A.内出血                     
B.盆腔脓肿 
C.肠粘连                     
D.切口感染

E.肠瘘

解析：护理阑尾切除术后的病人，鼓励病人早期下床活动，可防止粘连性肠梗阻的发生。

19.急性阑尾炎疼痛开始部位是 
A.全腹痛                       
B.左上腹 
C.上腹部或脐周                 
D.左下腹

E.右下腹

解析：98％的急性阑尾炎患者腹痛为首发症状，多数开始于腹上区或脐周，性质不定，常

为持续性痛，并逐渐加重。一般持续6～36h(通常12h)，腹痛即转移至右下腹，70％～80％

的病人急性阑尾炎具有这种典型的转移性腹痛的特点，在诊断上具有重要意义。

20.急性阑尾炎发生的最重要的原因

A.阑尾梗阻

B.阑尾损伤

C.胃肠道功能紊乱

D.全身感染

E.神经反射

解析：A

21.男，20 岁，以转移性右下腹痛10小时主诉入院，右下腹有固定压病点，临床诊断为急

性阑尾炎，其提示后位阑尾的特殊体征是

A.右下腹有触痛的包块 

B.闭孔内肌试验阳性

C.腰大肌试验阳性

D.结肠充气试验阳性 

E.直肠指检右上方有触痛

解析：C

22.急性阑尾炎的护理哪项不妥　

A.术后早期下床活动　

B.术前观察中不宜用强止痛剂　

C.术前观察中腹痛突然减轻说明病情好转　

D.术后观察有无腹腔残余脓肿



E.术前重点观察腹部症状体征

解析：C

23.男性，25 岁，诊断为化脓性阑尾炎。患者出现腹肌紧张，说明炎症累及

A.阑尾肌层　

B.阑尾腔粘膜

C.脏层腹膜　

D.壁层腹膜　

E.盲肠

解析：D

24.典型急性阑尾炎腹痛多开始位于

A.右上腹 

B.右下腹 

C.左上腹

D.左下腹

E.脐周和上腹部

解析：E

25. 当化脓性阑尾炎细菌侵入阑尾系膜小静脉时，可引起的严重并发症是

A.坏疽性阑尾炎

B.阑尾周围脓肿

C.腹腔脓肿

D.化脓性门静脉炎

E.粘连性肠梗阻

解析：阑尾的血运来自阑尾动脉，为肠系膜上动脉所属回结肠动脉的分支，是一个无侧支

的终末动脉, 当血运障碍时易致阑尾坏死。阑尾静脉与动脉伴行，最终回流入门静脉。阑尾

的淋巴管与系膜内的血管伴行，引流至回结肠淋巴结。D


