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原发性甲状旁腺功能亢进症!
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"是由于甲状旁腺本身病变

引起甲状旁腺激素!

S7Z

"合成和分泌过多导致

钙&磷和骨代谢紊乱的一种全身性疾病+

!

,

'高钙危

象是指任何原因导致血总钙浓度
$

$&*0GG2?

(

U

#

进而引起脱水&胃肠道及神经系统症状&心律紊乱

等一系列临床征象#属于临床少见和严重的急症

之一+

'

,

'本文报道
!

例患者#由于髌骨骨折住院手

术发现
SZS7

#继而出现高钙危象#又合并恶性消

化性溃疡#病情危重#经手术治疗及护理#最终痊

愈出院'现将护理报告如下'

9

!

病例简介

患者#男#

)$

岁'患者
*1

前因骑摩托车摔跤

导致右膝关节外伤髌骨骨折在当地医院住院手

术#术后发现血钙升高#于
'(!$

年
$

月
!#

日收住

本院'查血钙
$&/GG2?

(

U

#血磷
(&/'GG2?

(

U

#

血淀粉酶
''d

(

U

#

S7Z)'"

HB

(

G?

#大便隐血

!

h

"'入院时患者主诉上腹部胀痛#食欲减退#医

嘱予补液&低钙饮食及呋塞米&鲑降钙素&西咪替

丁&兰索拉唑等对症治疗'腹部
L7

显示右肾结

石#左肾可疑结石'甲状旁腺
TL7

未见异常#颈

部
L7

显示右侧甲状腺上方囊实性占位#纵膈
L7

显示两下肺感染性病变考虑'予
-

超引导下行甲

状腺上方占位穿刺活检#穿刺后有囊内出血#即予

压迫止血及氨甲苯酸&酚磺乙胺及血凝酶止血治

疗'入院后第
0

天#血钙
$&"*GG2?

(

U

#上腹部疼

痛&恶心呕吐&腹胀明显#予血液透析治疗#连续
$1

血液透析治疗后复查血钙
)&(0GG2?

(

U

'入院后

第
/

天查血钙
)&)/GG2?

(

U

#血液透析后血钙

)&''GG2?

(

U

#凝血酶时间
!/&(5

'经医院内分泌

科&肿瘤外科&肾脏病内科&重症监护室等相关科

室会诊#家属知情同意后在全麻下行右甲状旁腺

腺瘤切除术加右甲状腺部分切除术'术中见右侧

甲状腺上极可见直径
0&(>Gi$&(>Gi$&(>G

质

中肿块#表面光滑#内含暗红色囊液'术中病理报

告为右侧甲状旁腺腺瘤'切除肿块前查
S7Z

))(

HB

(

G?

#切除后
!(G36

查
S7Z!!"

HB

(

G?

#术

后
!#;

复查血钙
$&$0GG2?

(

U

#术后第
'

天复查

血钙
'&0)GG2?

(

U

#

S7Z'/&$

HB

(

G?

'之后多次

复查血钙均在正常参考值范围#无手足抽搐症状

发生'术后经过
"1

治疗#无呛咳&吞咽困难&声音

嘶哑#无恶心呕吐&腹痛腹胀#颈部&膝关节伤口愈

合良好#康复出院'

;

!

护
!!

理

'&!
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高钙危象的护理
!

高钙血症易导致严重的

心律失常#可直接抑制心肌#发生猝死'严密观察

患者意识&生命体征#持续心电监护#每
)

!

#;

测

血电解质和肾功能'本例患者入院时查血钙为

$&/GG2?

(

U

#立即开通两条静脉通路#遵医嘱予静

脉输入等渗盐水
)(((

!

#(((G?

(

1

#以迅速扩充

血容量#稀释血浆中钙的浓度#增加肾脏对钙的排

出%同时联合胃肠道途径补液治疗#每小时口服温

开水
!((G?

%呋塞米
)(G

B

静脉注射
'

次(
1

#鲑降

钙素
0(d

肌内注射
!

次(
#;

及西咪替丁&兰索拉

唑等对症治疗'患者血钙未降反而升高#入院后

第
0

天#血钙
$&"*GG2?

(

U

#出现上腹部疼痛&恶心

呕吐&腹胀明显#胃肠道途径补液困难#医嘱予静

脉补充等渗盐水&

0X

葡萄糖盐水&脂肪乳剂及氨

基酸溶液#补液量控制在
'0(G?

(

;

#记录
');

出入

液量#观察心率&末梢循环#预防大量输液诱发心

力衰竭&肺水肿'患者出现严重而顽固的高钙血

症#最高血钙
)&)/GG2?

(

U

#遵医嘱予等渗盐水

0((G?

&鲑降钙素
$0(d

静脉缓慢滴注#维持
#;

#

并予血液透析后复查血钙
)&''GG2?

(

U

'

'&'

!

血
S7Z

的监测
!

由于
S7Z

在血液中的半

衰期仅数分钟#甲状旁腺细胞内
S7Z

的储存亦有
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限'术前测定
S7Z

是诊断甲状旁腺功能亢进的

重要依据'手术当中监测血
S7Z

的水平可判断

切除甲状旁腺腺瘤是否准确#有否伤及正常甲状

旁腺+

$

,

'本例患者入院时
S7Z)'"

HB

(

G?

#切除

肿块前查
S7Z))(

HB

(

G?

#切除后
!(G36

即查

S7Z!!"

HB

(

G?

#术后第
'

天到出院血
S7Z

均维

持在正常参考值范围'

'&$

!

血液透析的护理
!

本例患者经补液&利尿&

鲑降钙素治疗后血钙下降不明显#入院第
0

天行血

液透析治疗#透析前向患者及家属讲解血液透析

目的&注意事项#予左侧股静脉留置临时透析导

管'密切观察病情变化#监测肾功能&电解质#采

用
!&$0GG2?

(

U

低钙透析液进行血液透析#评估

血液透析效果'告知患者置管侧肢体不可过度屈

曲#可取平卧位或未置管侧侧卧位#避免股静脉置

管受压&脱落或堵塞+

)

,

'观察左下肢颜色&温度&肿

胀程度及足背动脉搏动情况#翻身&拍背后及时检

查透析导管固定是否妥当#保持置管部位敷料干

燥#观察渗血情况#敷料每天更换
!

次'患者手术

后第
$

天病情稳定#予拔除股静脉透析导管'

'&)

!

消化性溃疡的护理
!

高血钙刺激胃泌素分

泌#胃酸增多#

!(X

!

')X

患者有消化性溃疡+

!

,

'

本例患者表现为上腹部疼痛#同时伴有恶心&呕

吐&腹胀不适#鼓励患者进餐#选择营养丰富&清淡

易消化的食物#如稀粥&藕粉&面条等#限制含钙食

品的摄入#如乳类&豆类等#嘱患者少量多餐&细嚼

慢咽#避免过饱%密切观察患者的大小便情况及呕

吐物的内容&颜色&性状&量等%遵医嘱予西咪替丁

!0(G

B

!

次(
1

&兰索拉唑
$(G

B

!

次(
1

加入等渗

盐水中静脉滴注#使用
$1

后腹部症状未缓解#伴

反酸#消化科会诊后改兰索拉唑
$(G

B

'

次(
1

静

脉滴注及替普瑞酮
0(G

B

$

次(
1

&莫沙必利
0G

B

$

次(
1

对症治疗#

#1

后上述症状缓解后停药'

'&0

!

髌骨骨折的护理
!

患者入院时为髌骨骨折

内固定术后第
*

天#密切观察患肢的皮肤温度&血

运&感觉及运动情况#询问患者的感受并认真倾听

主诉#注意伤口有无渗血#抬高患肢#以利静脉回

流#减轻肿胀和疼痛'根据患者的具体情况循序

渐进进行康复训练#训练量以不引起患膝疼痛为

宜%加强患肢主动抬高练习#逐渐增加膝关节的活

动范围'术后协助生活护理#对患者进行跌倒坠

床评分#床头&腕带挂上警示标识#告之预防跌倒

措施'外出检查时坐轮椅或用推车接送#翻身或

移动时两人协同进行#用力宜均衡#护士进行护理

操作时动作轻柔#防止再次发生骨折'

'&#

!

甲状腺旁肿块穿刺的护理
!

甲状腺及其周

围血供丰富#穿刺可能导致出血#医嘱予穿刺过程

中氨甲苯酸&酚磺乙胺静脉滴注止血'甲状腺旁

肿块穿刺完毕#压迫穿刺点
!(G36

#术后去枕平卧

#;

#告知患者勿用手挤捏甲状腺区%甲状腺旁肿块

穿刺后
';

患者颈部出现血肿#遵医嘱加用血凝酶

!d

静脉注射#密切观察颈部敷料渗血情况及有无

呼吸困难#穿刺后
01

血肿逐渐吸收'

'&*

!

低钙血症的观察和护理
!

甲状旁腺腺瘤切

除后#体内甲状旁腺素下降或大量钙迅速沉积于

脱钙的骨中#极易出现低钙血症#致使神经肌肉兴

奋性增高#出现手足&唇周麻木及抽搐#严重时可

出现喉支气管痉挛导致窒息#多发生在术后
!

!

$1

+

0

,

'术后密切观察患者低钙表现#每
/

!

!';

抽血复查血钙#根据血钙情况和症状给予口服或

静脉补钙'本例患者术后未发生低血钙'

H

!

小
!!

结

SZS7

患者常因诊断不明转诊于多个临床科

室#部分患者因反复泌尿系结石或病理骨折才得

以确诊#本例患者髌骨骨折术后出现严重而顽固

的高钙血症#随时有并发心血管意外导致死亡的

可能#髌骨骨折内固定术前忽视血钙增高未做进

一步检查#手术创伤&应激等因素诱发甲状旁腺功

能亢进致高钙危象'入院后做好高钙危象的护

理#通过积极补液&利尿&鲑降钙素降钙治疗无效

后及时血液透析#同时做好消化性溃疡症状的观

察及护理#甲状旁腺腺瘤切除术后加强病情观察&

预防低钙血症发生'
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