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食管手术后介人治疗方法的选择 (附 50 例报告 )

陈绍红 陈浪 张青梅

【摘要】目的
:

探讨食管手术后
,

吻合 口 狭窄和痪 的介入 治 疗方 法的选择
。

方法
: 回顾 性总结 50 例食管手 术后 吻 合 口

狭窄和痪的介入治 疗效 果及 方 法
。

结果
: 2 3 例吻 合 口 狭 窄处和 痊 口 区 支架 置放

,

27 例 行气囊扩 张
,

治 疗效 果均较 满 意
。

结论
:
食管手术后 吻合 口 狭窄或响合 口瘩 的介入 治 疗

,

效果十分 明显
,

比 再次手术更有价值
。
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本文报道 50 例因食管病 变手术后吻合 口狭窄或吻合 口 赓

而行食管介人治疗的病例
,

介 绍了食管介 入治疗方法
、

时机
、

病

例的选择
,

以便提高食管介人治疗的价值
。

材料和方法

央型肺癌累及纵 隔
、

食管
,

术 后形成食管支气管胸膜瘩 1 例
。

支架置人后脱落 3 例
,

由胃镜牵拉至原置放 处 2 例
,

1 例取 出
;

炎性反应重而 明显 2 例
,

其中 1 例再次手术
,

1 例将支架取 出

后
,

经扩 张
、

抗炎
、

病人症状缓解
;
其余 18 例效果 良好

。

1 9 9 9 年 7 月一 2 0 01 年 7 月
,

我科对 50 例食管手术后吻合

口狭窄或吻合 口赓
,

行食管介人治疗
,

其中
,

食管术后吻合 口 狭

窄 4 5 例
,

吻合 口痰 5 例
。

男性 28 例
,

女性 22 例
,

年龄 27 一 76

岁
,

平均 54 岁
。

术后时间
,

最长 2 年
,

最短 1 个月
。

气囊扩张

27 人
,

共 91 人次
,

其中扩张 3 次者 20 人
,

扩 张 4 次者 4 人
,

扩

张 5 次者 3 人
。

食管支撑架置人 23 人
,

其中 18 人因吻合狭窄
,

5 人因吻合痰或吻合 口狭窄 + 瘩
。

摄片 7 ~ 9 张 /人
。

讨 论

结 果

27 例因吻合口狭窄行气囊扩张的患者中
,

术前基础病变

是
:

食管癌 23 例
,

食管腐蚀伤 2 例
,

食管平滑肌瘤 1 例
,

责门失

驰缓症 1 例
。

其中 20 人扩张三 次
,

每次间隔 10 一 15 天
,

扩张

效果良好
,

吞咽
、

进食梗阻感明显改善
;
扩张效果不理想 3 例

,

经 5 次扩张后
,

仍有 1 例因效果 不 明显而再次手术
,

另 2 例置

放支架
。

23 例吻合 口 狭窄或吻合 口痰的患者
,

接受 了食管支撑

架的置放
,

其中
,

吻合 口狭窄 18 例
,

吻合 口狭窄+ 痰 2 例
,

吻合

口痰 3 例
。

他们手术前的基础病变是食管癌 20 例
,

贵门失驰

缓症术后吻合 口狭窄 1 例
,

食管腐蚀伤术后狭窄 1 例
,

右侧中

院放
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单位
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,

华中科技大学同济医学院附属 同济医

作者简介
:

陈绍红 (1 9 5 3一 )
,

男
,

湖北人
,

副教授
,

副主任 医师
,

主要
从事腹部影像学 临床和研究

。

食管病变的手术 日益增 多
,

尤其是 因食管癌手 术 的病例
。

食管手术后
,

吻合 口 狭 窄
,

较前亦似有增 多
。

狭窄的 因素有吻

合 口周边结缔组织增 生
、

疤痕形成
、

术后放疗
、

吻合 口过紧
,

及

牵拉等因素
,

因此
,

食管病变手术后 的介人治疗
,

日益显 得重

要
,

也 日益增多
。

食管的介人治疗
,

目前开展较多的是食管扩 张治疗和支撑

器的置放
,

食管扩张
,

有气囊扩张和 固定的椎形扩 张器扩张 (通

常用 于胃镜下扩张 )
。

食管气囊扩张
,

国 内从 80 年代就 已 开

展
,

对食管的狭窄性病变
,

起到不用手术
,

就能达到使狭窄部位

扩 张
,

保证患者进食通畅的效果
,

因此
,

早 已 为临床和病员所接

受
,

亦为不少病员解除 了痛苦
。

90 年代 日益兴起 的食管支架
,

现 已在临床广泛应用
,

有关食管支架的优缺点及适应症
,

禁忌

症 已早有报导〔‘一 3〕 。

本作者认为
,

对食管手术后 吻合 口狭窄的

患者
,

选择气囊扩张治疗
,

还是支架的置人
,

应从以下 方面综合

考虑
:

1
.

术前基础病变为肿瘤
,

术后放疗
,

吻合 口狭窄
,

狭窄处在

距门齿 20c m 以上
,

病人经济状况允许
,

应首先考虑支架置人
。

这是因为
,

癌肿术后
,

常规要进行放疗
,

以防肿瘤复发或转移
,

放疗后
,

吻合 口周边 的结缔组织增 生
,

疤痕形成
,

会进一步加重

狭窄
,

扩张后
,

还会狭窄
。

本组就有 3 例患者扩张效果差
,

尽管

连续扩涨 了 5次
,

仍不能改善临床进食梗阻 的状况
,

而 1例因
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口狭窄
,

炎性反应明显
,

且放疗开 始后
,

病人不适应
,

诸 因素使

患者无法忍受
。

4
.

对吻合 口狭窄伴痰
,

或吻合 口痰
,

首选带膜支架置人
,

它

能对狭窄有支撑
,

对凄有闭合的双重作用
。

食管手术后
,

无论

是吻合 口狭窄或痰
,

经介人治疗的气囊扩张或支架置入最早时

间应在手术一月之后
,

因过早
,

吻合 口 尚未完全恢复
,

病人体质

尚较弱
,

易出现更严重的炎性反应
,

甚至吻合 口破裂的可能
,

而

加重并发症 的出现
。

尽管瘩的出现较早
,

最好临床保守治疗一

段时 间后
,

再放支架
。

本组 5 例有吻 口痰的患者
,

均在术 后不

久发现有痰
,

而支架置人均在一个月 以后
,

置放支架效果 良好
。

5
.

对距门齿 20
c m 以内的狭窄

,

为避免影响 咽喉部的功能

最好只行扩张治疗
,

尽量避免支架置入
,

我 们曾遇到一例其它

医院的患者
,

因支架位置太高而致语音嘶 哑的病例
。

6
,

责门失驰缓症的 患者
,

介人治疗两者均有利弊
,

气囊扩

张后
,

能缓解症状
,

但容易复发
;
支架 的置人

,

常 出现 胃酸的返

流
,

尽管有防返流的支架
,

我们仍觉得应该谨慎置入
,

因支架容

易脱落至 胃内
,

作者程英升等川在责门失驰缓症三种介人治疗

方法选择和 中远期疗效分析 一文中认为
:

球囊导管分级扩张术

和暂时性金属 内支架 扩张 术是贵门失驰缓症介入治疗中的有

效方法
,

在责门失驰缓症介人治疗 中远期疗效方面
,

暂时性金

属内支架扩张术是首选方法
。

此外
,

扩张治疗
,

最理想 的扩张 方法
,

应是气囊扩 张
,

而 胃

镜下
,

较 固定的扩张器扩张
,

因扩张 力量有一个从上至 下撕裂

的过程
,

容易 引起食管破裂
;
而气囊扩 张时

,

气囊的扩张过程是

从小至大
,

其力量是从内逐渐向外
,

仅一个用力方向
,

这样
,

不

易引起食管破裂穿孔
。

本院开展食管气囊扩张十多年来
,

未曾

遇 到一例食管被气囊扩张穿孔破裂 的
;
而 胃镜下扩 张

,

曾出现

过一例食管穿孔
。

无论是食管气囊扩 张或是椎形 固定扩张器

扩张
,

第一次扩张时不能太大
,

应多次缓慢的加大管径
,

以防扩

破病变食管
。

支架置人最理想的安放位置是
,

支架 中心段最好

位于狭窄处 的 中心
,

远端不要抵达 胃壁
,

否则
,

病人 反应会加

重
。

食管的扩 张或支架置人 后
,

应抗炎治疗 一周
,

以防 吻合口

的狭窄或炎性反应 加重
。

结 论

食管病变手术后
,

吻合 口 狭 窄或吻合 口瘩
,

介人治疗是 一

种 十分有效的治疗方法
,

它可避免病人再次手术 的痛苦
。

介人

治疗的医师应根据病人的具体情况
,

决定选用治疗方法
。

严格

掌握介人治疗的适应症及禁忌症
。

参考文献

1 R o 犷C h o u d h u r y S H
,

N ieh o lo s o n A A
,

W e d g w o o d K R
, e t a l

.

Sy m p -

t o m a tie rn a lig n a n t g a s tr o e s o Ph a g e a l a n a s to m o t ie m a n a g e m e n t w it h

e o v e r e d m
e ta llic e s o p h a g e a l s te n t

[J口
.

月 R
, 20 0 1

,

17 6 (1 )
, 16 1一 1 6 5

.

2 张永春
,

于绍滚
,

吴琼
.

球囊扩 张术治疗食管胃吻合 口 狭窄 21 例体

会 [J〕
.

中华普 通外科 杂志
, 19 99 , 24 (4 )

:
2 7 0

一 2 7 5
.

3 罗娅红
,

华 阳
,

于韬
,

等
.

金属 内支 架在 治疗 食管狭 窄中的应用 [J」
.

实用肿瘤学杂志
,

19 9 9
, 6 , 1 3 (2 )

, 1 1 7
一

11 8
.

4 程英升
,

杨仁杰
,

李 明华
,

等
.

责 门失驰 三种介 人治疗方法选 择和 中

远期疗效分析仁J〕
.

介人放射学杂志
,

20 00 ,

9 (斗)
:
2 2 0

一 2 2 4
,

(2 0 0 1
一0 9

一 0 5 收稿 )

.

简讯
.

第二届多层螺旋 C T 国际研讨会在上海举行

由天津医科 大学
、

上海市影像 医 学研究所
、

复旦 大学 附属 医院
、

第二 医科 大学附 属 医 院及 G E 奋司等单位联合

主办 的
“

第二届 国际 多层螺旋 C T 研讨会
”于 2 0 0 2 年 1 月 26 日在上海 国际会议中心举行

。

来自全 国各省 市的 5 00

多位 影像学专家及学者 出席会议
。

我 国著名 影像学专 家祈 吉
、

郎志瑾
、

周康荣
、

周诚
、

伍建林
、

陈克敏
、

梁长虹
、

王照

谦
、

沈 文等教授及 S a bla y r o lle S (法 国 )
、

T in g L ee (加拿大 )
、

Sa in i(美国 )等国 际著名 专家在研讨会上作专题报告
。

本次研讨会的 内容涉派多层 C T 的发展近况
、

前瞻及多层 CT 在脑
、

心脏
、

血管
、

肺
、

肝
、 ’

牙等部 位的 临床应 用
。

由于多层螺旋 C T 是 C T 发展史上的一个重要里程碑
,

因此其临床应 用技术成 为影 像学 家关注的 热点
。

在报告 的

间隙时 间
,

与会专 家就报告 内容与报告者进行互 动式的讨论
。

(曹厚德 )

中华医学会武汉分会第七届放射学专业委员会召开

中华 医 学会武汉分会放封学会于 2。。1 年 12 月 21 日在武汉召开 了 2 001 年学术报告会
,

16 0 人到会
。

7 名 专 家

作 了精彩的讲座
,

大会还选举产生 了第七届 武汉放射学专业委员会
,

31 名 代表 当选放射学专业委 员会委员
,

周 义成

教授 当选为主任委员
,
4 名 副主任委 员为 韩萍

、

郑晓华
、

孙骏谈
、

陈宪
。

陈凡主任 医 师及周燕发
,

冯 敢生教授
,

王应

才
,

邓建林 主任 医师分别聘为 名番主任委员
,

荣誉委员
。

与会代表一致认为此届 学术报告会内容丰富
,

反映 了武汉

放射 学界人才济济并具备国 内一流 水平
。

会后 第七届 武汉放射学专业委员会 召 开 了第一次全体委员
,

讨论并决 定

了 2 0 0 2 年武汉市放封学学术活动具体安排
。

(胡道予 )


