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·技术革新·

３种自制小器械

张金哲

　　男童滴尿、湿裤、尿嗅熏人，使用自制尿道夹，男
童憋尿时自己排放，比尿不湿方便，且能训练定时排

尿。小儿肛门手术后需家庭扩肛半年或１年，传统
金属探子扩肛，难免疼痛和损伤；尽管在医院已经扩

肛到标准口径，家长仍需每次从小号逐个更换至标

准号，对家长和小儿都是负担；一次置入橡皮囊型扩

张器，注水扩张，不换探子，可以减少摩擦触痛肛门。

另外，最好的手术器械是医生的手指。作者在临床

实践中自制３种小器械，即尿道夹、气球扩肛器与指
套刀（铁指甲），现介绍如下。

一、尿道夹

１．采用马口铁片（用罐头盒可折曲性铁，不能
用易拉罐的弹性铁）剪成长条“背片”（图１），弯曲
后，两端挂上１个拧绞成绳的橡皮圈。
２．调试至合适张力（长短），夹在阴茎上（冠状

沟后）。背片在背侧，橡皮圈绳在腹侧，压力以能阻

止滴尿为度（图 ２）。铁片大小宽窄按患儿阴茎修
剪。铁片力度不足时可重复两片用粘膏粘在一起。

拉直背片增加橡皮圈张力阻止滴尿，捏大背片弯度

使橡皮圈松弛，解除对尿道的压力，可以排尿

（图３）。
３．平时将阴茎上翻置于耻骨前，用丁字带或运

动员的护裆保护好，可保裤子不湿（图４）。尿道夹
使用方法：拇指在背侧，食中指在腹侧压直背片，拉

紧橡皮圈，止尿；拇食指捏弯背片，放松橡皮圈，排

尿。

４．可暂时用于根治手术前准备时期，也可用于
永久性控制尿失禁，有的病人戴夹结婚也不影响性

生活。

二、气球扩肛器

１．制作：用尼龙布缝成１０ｃｍ套管（或塑料膜
粘成），管径为扩张后的最大直径（一般为２０ｍｍ）。
一端封闭，插入筷子支撑送进一个１５ｃｍ长棒形玩
具气球（图５）。１０ｃｍ在尼龙套管内，其余５ｃｍ露

在管外。涂油后藉管内筷子（或铅笔）的支撑插入

肛门，撤出筷子。注水（便于Ｂ超观察）使套管内部
分气球胀硬，管外部分膨胀成 ５ｃｍ直径球形
（图６）。
２．操作者压迫管外球形部进行肛门扩张，最大

扩张直径不会超过套管直径，安全无痛。控制压挤

皮球的张力等于缓缓增号，避免换探子增号时摩擦

肛门引起疼痛。如需增大扩张则另缝大直径的尼龙

套管。气球橡皮强度不够，可在原气球内用筷子捅

进另一个同样气球使成双层气球增加强度。

３．使用方法：患儿截石位，强调稳定技术（图
７ａ、ｂ），患儿取截石位，操作者左臂及手显露肛门，
右手向肛周涂油并按摩肛门，患儿稳定后再扩肛或

插入开塞露。先用１０ｍｍ直径金属探子试探，了解
肛门内情况。气球充气前连同套管及支撑筷子一起

总直径＜１０ｍｍ。涂油后捏住筷子为支撑插入肛门
１０ｃｍ深，尼龙套口留在肛门外。注水使套管外气
球膨胀直径 ＞５ｃｍ。缓缓捏挤气球加压进行扩张
（可节奏性加压起按摩作用）。

三、指套刀

手指末端腹面柔软，能剥离，能按住出血点不伤

组织，背面指甲能抠开硬组织；有知觉，有力度，操作

灵活，是最好的手术器械。我国泌尿外科元老谢元

甫教授说“肾脏后面看不见，指尖就是眼”。外科手

套能保留触摸功能，缺了指甲功能。

指套刀戴在食指手套外，先端有铁指甲，可抠硬

性粘连，手指肚处开窗，可以触摸。特别是视野达不

到或骨衣刀剥不开之处，可以边摸边抠，分离骨膜样

粘连，如同直接用指甲抠。目前市场上不生产，有兴

趣者可以自己做（作者的原始样品为自己所做）。

用马口铁片（罐头盒）剪裁（图８）；剪裁方法如图如
（图８ａ），弯折成（图８ｂ）即可使用。当然使用技术
也要经过训练，须指端伸出与缩回自如（图９ａ、ｂ）。
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（上接第２９５页）

嵌顿疝早期应用黄芪注射液，对防止机械性肠梗阻、

肠源性感染及组织器官损伤有一定的临床意义。
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