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临床上为满足患者胃肠减压需求、营养液及药液

等供给以及不能经口进食患者的营养，普遍为患者留

置胃管。有些患者因胃管留置时间长，反复折叠胃管

末端易造成胃管破裂；有些因护士在更换胃管固定装

置时不小心将胃管损坏；还有些因触碰尖锐物品造成

胃管破裂，诸如以上原因造成的胃管破裂如得不到有

效处理，都会影响下一步的使用，甚至拔除。传统的处

理方法：靠近胃管末端的部分会反折后用纱布包住，皮

筋套住；靠近鼻腔的部分会缠绕胶布。但是这些方法

固定不牢固，甚至漏水漏饭，给患者造成不便。故急需

一种有效处理胃管破裂的方法。

为解决上述问题，笔者就近取材，选用临床常用的

三通管及一次性使用吸引管作为胃管体外部分破裂的

修补材料，具体方法：①针对靠近胃管末端段破裂的情

况，直接将破裂处到胃管末端剪掉，之后连接三通管

（图 1）；②针对靠近鼻腔处或体外外漏的中间段情况，

因剪掉破裂处到胃管末端部分，易造成体外部分过短，

不易固定且鼻饲时不方便，故剪掉破裂段后，可裁剪一

段合适的一次性使用吸引管将两端重新连接（图 2）。

上述两种方法连接紧密，解决了以往固定不牢、漏

水漏饭的问题，基本满足了患者胃管体外部分破裂的

处理要求，且取材方便，花费低，值得临床推广应用。

图 1　一次性吸引管修复破裂胃管

图 2　三通管修复破裂胃管
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