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长效抗菌材料联合 SSD 敷料在包皮
吻合环环切术后的应用价值

黄正宇

（广东省第二中医院，广东 广州 510095）

〔摘　要〕　目的：探讨长效抗菌材料联合磺胺嘧啶银脂质水胶（SSD）敷料在包皮吻合环环切术后的临床应用价值。

方法：选择 2015 年 2 月至 2016 年 3 月广东省第二中医院收治的包皮过长或包茎者 80 例，按照随机数字法分为两组，各

40 例，所有入组者均行一次性包皮环切吻合器组治疗，对照组使用无菌长效抗菌材料进行覆盖包扎，观察组术后联合使用

优拓 SSD 敷料。结果：观察组手术时间短于对照组，术中出血少于对照组，切口愈合时间早于对照组，观察组出现术后感染、

出血、水肿及疼痛的总比例显著低于对照组，观察组性欲增强及勃起功能增强比例高于对照组，差异均具有统计学意义

（P ＜ 0.05）；两组术前国际通用勃起功能指数（IIEF-5）评分比较，差异均无统计学意义（P ＞ 0.05），干预后 3 个月，

观察组 IIEF-5 评分高于对照组，差异具有统计学意义（P ＜ 0.05）。结论：针对使用包皮吻合环环切术后患者行长效抗菌

材料联合 SSD 敷料覆盖，可有效缩短手术时间，减少出血及手术并发症，提高患者术后性功能。
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随着性知识的普及以及人们性观念的改变，男性包皮过

长甚至包茎越来越多受到临床重视 [1]。尤其是包茎，不仅影

响阴茎的正常发育与功能，而且还极易形成包皮垢导致龟头

与包皮的感染甚至形成粘连，严重时还导致尿道外口的狭窄

而影响排尿功能 [2]。以往包皮环切术是治疗包皮过长及包茎

的最常用方法 [3]，其能在门诊进行，但毕竟手术部位敏感，

且手术过程仅在局部麻醉下进行，故患者多存在恐慌、焦虑

与紧张，而影响手术效果及术后恢复 [4]。随着微创技术的发

展，一次性包皮环切吻合器的临床应用，其能通过包皮环切

与切口吻合器相互结合，进而可于瞬间对包皮进行切除 [5]，

有效的节省了手术时间，避免了术后缝合与止血时间，减轻

患者疼痛 [6]。但无论是传统手术还是一次性包皮环切吻合器，

术后如何进行有效包扎对于促进术后恢复均为极其重要的环

节 [7]。故本研究主要探讨长效抗菌材料联合拓磺胺嘧啶银脂

质水胶（silver sulfadiazine，SSD）敷料在包茎包皮吻合环环

切术后的临床应用价值，现报告如下。

1　资料与方法

1.1 一般资料 

回顾分析 2015 年 1 月至 2016 年 9 月本院收治的包皮过

长或包茎者 80 例，所有患者均经泌尿外科专科体查确诊，

排除既往泌尿系统感染者、既往行包皮手术者、阴茎畸形者、

酰胺类局部麻醉药过敏者，随机分为观察组与对照组两组，

各 40 例，观察组：年龄 18 ~ 40 岁，平均年龄（26.1 ± 2.1）

岁，包皮过长者 26 例，包茎者 14 例，合并尿道外口狭窄者

5 例；对照组：年龄 18 ~ 35 岁，平均年龄（26.2 ± 2.0）岁，

包皮过长者 25 例，包茎者 15 例，合并尿道外口狭窄者 6 例。

两组年龄、包皮过长、包茎及合并尿道外口狭窄比例等一般

资料比较，差异均无统计学意义（P ＞ 0.05），具有可比性。

1.2　方法

所有入组者均行一次性包皮环切吻合器组〔江西源生狼

和医疗器械有限公司，赣食药监械（准）字 2012第2660084号〕

治疗，根据患者阴茎直径及包皮长度选择合适型号的包皮环

切吻合器，局部麻醉下行包皮环切治疗，对照组则使用无菌

长效抗菌材料进行覆盖包扎，观察组术后联合使用优拓 SSD

敷料对环切伤口进行包扎，并注意观察伤口情况，对所有入

组者均进行门诊随访 3 个月。

1.3　观察指标

比较两组手术相关情况，并发症发生情况，术后 3 个月

性功能相关指标，如：性欲增强及勃起功能增强情况，并

统计干预前后国际通用勃起功能指数（international index of 

erectile function-5，IIEF-5）评分变化情况。

1.4　评定标准

阴茎勃起功能通过 IIEF-5 评分进行，总分 0 ~ 24 分 , 分

值在 21 分以内者即可诊断存在阴茎勃起功能障碍（erectile 

dysfunction，ED）。

1.5　统计学方法

采用 SPSS 19.0 软件进行数据处理，计量资料以 sx 
表示，采用 t 检验，计数资料用百分比表示，采用 χ2 检验，

P ＜ 0.05 为差异具有统计学意义。
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2　结　果

2.1　两组患者手术情况比较

观察组手术时间较对照组短，观察组术中出血较对照组

少，观察组切口愈合时间较对照组早，差异均具有统计学意

义（P ＜ 0.05），见表 1。

表 1　两组患者手术情况比较            （n = 40， sx  ）

组　别 手术时间 /min 术中出血 /mL 切口愈合时间 /d
对照组 6.8 ± 0.3 3.5 ± 0.1 13.7 ± 2.4
观察组  5.1 ± 0.3a  1.1 ± 0.1a   8.1 ± 1.3a

与对照组比较，aP ＜ 0.05

2.2　两组患者治疗期间相关并发症比较

观察组发生术后感染、术后出血、术后水肿及术后严重

疼痛总比例少于对照组，差异均具有统计学意义（P ＜ 0.05），

见表 2。

表 2　两组患者治疗期间相关并发症比较           （n = 40）

组　别 术后感染 术后出血 术后水肿
术后严重
疼痛

总发生率
/%

对照组 4 4 3 7 45.0
观察组 1 1 1 1  10.0b

与对照组比较，bP ＜ 0.05

2.3　两组患者随访 3个月性功能比较

随访 3 个月发现，观察组性欲增强比例高于对照组，

勃起功能增强比例高于对照组，差异均具有统计学意义

（P ＜ 0.05），见表 3。

表 3　两组患者随访 3 个月性功能比较       〔n = 40，n (%)〕

组　别 性欲增强 勃起功能增强

对照组 12(30.0) 15(37.5)
观察组  32(80.0)c  30(75.0)c

与对照组比较，cP ＜ 0.05

2.4　两组手术前后 IIEF-5评分比较

随访 3 个月，观察组 IIEF-5 评分显著高于对照组，差

异具有统计学意义（P ＜ 0.05），见表 4。

表 4　两组患者手术前后 IIEF-5 评分比较  （n = 40， sx  ）

组　别 术前 术后 3 月

对照组 18.1 ± 1.1 17.4 ± 1.2
观察组 18.1 ± 1.0  23.1 ± 0.4d

与对照组比较，dP ＜ 0.05

3　讨　论

包皮过长或包茎是泌尿外科最常见的疾病，治疗上以往

常行包皮环切术，虽然临床效果显著但因其手术止血与缝合

时间长 [8]，伤口不整齐等 [9]，而未能有效提高治疗有效率，

一次性包皮吻合器的临床应用有效的解决了以上难题 [10]。

但无论何种手术方式，对术后伤口的包扎至关重要。以往术

后伤口包扎上多使用无菌纱布覆盖，随着医疗耗材的发展，

无菌长效抗菌材料越来越多的应用于临床，但该敷料种类繁

多，且价格昂贵，故为更好的提高患者治理效果，减轻患者

经济负担，观察组使用优拓 SSD 敷料进行。

本研究结果显示，观察组手术时间较对照组短，观察组

术中出血较对照组少，观察组切口愈合时间较对照组早，且

观察组发生术后感染、术后出血、术后水肿及术后严重疼痛

总比例少于对照组，差异均具有统计学意义（P ＜ 0.05）。

证实针对使用包皮吻合环环切术后患者行长效抗菌材料联合

SSD 敷料覆盖，不仅能显著缩短手术时间，减少手术出血，

促进患者术后恢复，而且还能显著减少术后并发症。另外针

对临床性功能研究发现，观察组性欲增强及勃起功能增强比

例高于对照组，同时干预后 3 个月，观察组 IIEF-5 评分高

于对照组。提示针对使用包皮吻合环环切术后患者行长效抗

菌材料联合 SSD 敷料覆盖，能有效的提高患者术后性功能，

改善阴茎勃起功能。

综上所述，针对使用包皮吻合环环切术后患者行长效抗

菌材料联合 SSD 敷料覆盖，可有效缩短手术时间，减少出

血及手术并发症，提高患者术后性功能。
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