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自膨式金属内支架治疗良恶性食管狭窄

张庆凡 陆雪华

摘要
&

本文报告 ∋� 个带有硅酮内膜的自膨式金属 (
一

) ∗ 型内支架经 口放置于 �∀ 例恶性食管狭窄

和  例良性狭窄的患者
。

在 + 线透视下操作
,

放置技术全部成功未发生技术性并发症或死亡
。

放置 � ,

 − 小时后
,

吞咽困难改善
,

吞咽程度由术前平均 ∋
!

∃ 级降至 。
!

∃ 级
。

所有患者均能进普食或软食
,

�∃ 例

中 . 例有并发症
,

包括 ∋ 例内支架移位
,

� 例食物嵌塞
。

∀ 例肿瘤侵入内支架上 口
、

另有 / 例轻度胸痛
。

经

∀, / 个月随访观察 �� 例仍健在
,
∋ 例死亡

,

内支架均保持通畅
。

我们观察结果提示
&

食管自膨式金属内

支架放置操作简单
、

安全
,

是食管狭窄和食管支气管痊有效的保守疗法
。

关扭词
&

食管
,

癌
,

内支架
,

狭窄或阻塞
、

痊
。
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食管狭窄伴发吞咽困难多由食管癌引起
,

一旦确诊 /− ∴ 已不能手术切除
、

预后很差
,

∀
、

∃

年生存率各为 ∀− ∴和 ∃ ∴ ]∀⊥
。

对不能手术的晚

期食管癌虽有多种保守疗法
,

但收效不大
。

近几

年
,

作为介入放射学的新技术
,

自膨式金属内支

架置入术已在少数国家试用于 良
、

恶性食管狭

窄
,

至今不过  � � 余例
。

国内起步较晚
。

我院自

∀ # # 年 8 月以来对 � ∃ 例病人施行了内支架

置入术
。

共置入 ∋� 个内支架现报告如下
。

资料与方法

一
、

临床资料

作者单位
& ∋ ∀ � �∀ ∋ 中国人民解放军 ∀ ∀/ 医院放射科 Ο杭州 Θ
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� ∃ 例中男 ∀# 例
,

女 . 例
,

年龄 ∋� , /∀
,

平

均 ∃∋
!

− 岁
。

全部病例均经钡餐检查和内窥镜检

查
。

并有组织学或经手术病理证实
。

�∃ 例中 ∀�

例为不能手术的晚期食管癌 ∀ 例上下两个病

灶
,

# 例为食管鳞癌术后吻合 口狭窄
,

经其它疗

法无效
。

 例为食管痉挛
。

病变部位
,

�. 个病灶
,

∀/ 个位于食管中段
,

# 个位于食管下段
。

 例并

发纵隔和食管支气管痰
。

狭窄长度 ∀
!

� , ∀∋
!

≅Μ ?
。

∀� 例不能手术的食管癌范围较长
,

平均

−
!

.Μ ?
,

吞咽困难程度采用 _ 1Δ Σ7Δ
=
等的分级

方法 ] �〕
。

� 级
&

正常吞咽
、

能进普食
Ζ 2 级

&

能进部分

固体食物
Ζ � 级

&

能进半流质食物
Ζ ∋ 级

&

仅能进

流质
Ζ  级

&

不能进任何饮料
。

二
、

器材

直型超硬导引钢丝 �
!

� ∋− 一 ∀− �
。

内支架
、

输送器
,

采用 Λ ≅
≅Π 公司生产的支架输送系统

,

包括食管扩张器
、

支架引导鞘
,

支架引导管
。

内

支架分为两种
,

一种为美国 Λ ≅
≅Π 公司生产的

( <7 8 ;Δ Χ 1 ≅ 一) ≅ = 1> ∗ 型支架
Ζ
另一种为 自行研制

的国产自膨式无焊接点 ∗ 型支架Ο作者与南京

逸仙科技开发公司共同研制 Θ
。

内支架附有倒

钩
、

国产支架部分不附倒钩
,

二种支架均有硅酮

被膜
。

三
、

方法

术前准备
、

常规检查心肺功能
、

血常规
、

上

消化道钡餐检查
,

并做好食管狭窄部定位
,

必要

时做好体外定位标记
,

摄立位
,

卧位吞钡定位

片
。

并行纤维内窥镜检查及活组织检查
。

术前
 小时禁食

、

禁水
,

以免术中误吸入呼吸道
。

术

前 ∀� 分钟肌肉注射盐酸山食若硷 Ο. ∃ 一 � Θ∀�

一 � �? 9
,

以减少 口腔消化道分泌
。

对精神紧张

者适当给予镇静药
。

主要步骤
&

患者行咽部表面喷雾麻醉
,

取仰

卧或左侧卧位
,

在 + 线电视监视下经 口送入导

引钢丝至食管狭窄部远侧端
,

再沿导丝送入扩

张器和 引导鞘
,

两者按标记方向旋紧结合于一

体
,

将其慢慢向下推送
,

对食管狭窄部进行扩

张
、

扩张后引导鞘通过狭窄部远侧端 ∗Μ ? 时即

扩张完毕
。

这时退出导引钢丝和扩张器
,

保留并

固定引导鞘
,

将预先固定在引导管上的内支架

一并经引导鞘尾部锥形 圆孔向下推送
,

当确认

内支架送至预定的合适位置时
,

固定引导管后

退引导鞘
,

支架开始向食管内释放
,

当支架完全

释放出引导鞘时
,

剪断引导管尾部固定支架的

环线
,

将其任意一端向外抽出
,

最后退出引导管

和引导鞘
,

支架置入完毕
。

结 果

�∃ 例成功置入 ∋� 个内支架
,

操作过程顺

利
,

术中无并发症
。

放置后吞咽困难症状明显改

善
,

�∀ 例食管癌吞咽困难程度为 � ,  级Ο平均

∋
!

∃ 级 Θ
,

放置内支架后平均降至 �
!

∃ 级
。

 例食

管支气管瘩患者呼吸道症状消失
,

能进普食
。

放

置术后 . 例有轻微胸骨后疼痛
, ∀ 例上腹部钝

痛
,

均于 �一 ∋ 天后好转
,

暂时梗阻 � 例
,

∀ 例于

∀ ∋ 天后因肉块嵌塞经内镜取出
,

另一例鱼肉阻

塞经冲洗后缓解
。

内支架移位 ∋ 例
,
∀ 例为肺鳞

癌伴发食管支气管痰的患者
,

内支架成功置入

 小时后因呕吐
,

食管逆蠕动
,

使支架上移至颈

段食管
,

经球囊导管复位成功
。

另 � 例为内支架

置入 ∀
、

∋ 天后移位
,

采用球囊复位再套置一个

内支架得以解决
。

∀ 例内支架置入 . 个月后肿

瘤侵入阻塞内支架上 口
,

再置入一个内支架梗

阻缓解
。

随访 ∀ , / 个月 �� 例健在
, ∋ 例死亡

。

∀

例死于心衰
,

� 例死于肿瘤转移
。

内支架仍正常

开放
。

讨 论

食管癌引起吞咽困难表示 已至晚期
,

外科

保守疗法死亡率高达 / ∴
一

�# ∴川
。

外照射放疗

效果好
,

但往往因范围广泛
,

溃疡形成或有食管

支气管痰等
,

适应放疗的病例不到  � ∴
,

内镜

下 内涵管置入术有一定的效果
,

但早
、

晚期并发

症高
,

分别为 ∃ ∴ , ∃� ∴和 / ∴ , ∋ ∴比
‘〕

。

+ 线

电视监护下自膨式金属内支架应用于临床时间

虽然不长
,

但已充分显示其优越性
,

对不能手术

又不宜放疗的广泛长段食管癌
,

溃疡型癌或伴

有纵隔
、

食管支气管痰的患者以及严重管腔阻

塞的病例均可放置内支架
,

本组中 �∀ 例属此类
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情况
,

仅  例为 良性狭窄
。

Ψ
Δ ] ‘〕报告 ∋ � 例

,
�  

例为恶性食管阻塞
,

− 例为癌性食管支气管疹
。

一
、

自膨式金属 内支架的优点与选择

金属内支架与过去常用经内窥镜放置的内

涵管相比有很多优点
&

不需全麻
,

不用粗的探

针
,

大大减少了穿孔和死亡率
。

金属内支架可压

缩至 . ? ? 预存于 ��
一

� [ 的输送引导鞘中
,

释

放后的内支架可扩张到 ∀. 一 ∀− ? ? 的内径
,

因

其体积小
,

操作简单
,

无创伤性
,

可立刻见效
。

=≅ 8 9川的 ∀ � � 多例患者大多在门诊进行
。

自膨

式金属 内支架的另一大优点是对范围广泛的病

灶或有移位时可加放一个与之重叠的内支架
。

Ο图 ∀
,

ϑ Α Θ 目前应用 于临床的有 Ψ 722 =; 18 ; ,

= ;Χ 1 1
Π1

Χ = ; 1 8 ; , Δ 2; Χ 7 8 1 5 = ;1 8 ; 和 改 良 的 ( <
Ω

7 8 ; Δ , 1 ≅ 一
) ≅ = 1> 乞型内支架

。

本组  例采用后者
,

其特点是用 �
!

� ∋∃ , �
!

肠⎯Μ ? 的不锈钢丝编织

而成
。

自膨后内径为 ∀− , 每节长 ∗≅? ;8
,

可任

意 连接制成 .� 一 ∀  ς? ? 长短不等的型号
,

支

ϑ 食管上段和下端鳞癌范围广泛
,

明显狭窄
!

Α 放置两个内支架
,

钡剂通过顺利
,

饮食如常
。

架两端或近端呈 喇叭 口状最大直径为 �� 一

� ∃? ?
,

即较体部宽出  , / ? ?
,

内支架附有倒

钩以 防移位
,

每节支架内外有完整被膜以防癌

组织侵入
。

目前来看
,

这种类型是比较理想的内

支架
。

有鉴于此
,

我院与南京逸仙科技开发公司

协作研制出类似的内支架
。

经 �∀ 例 �− 个内支

架的临床应用
,

符合实用要求
。

二
、

治疗效果

癌性食管阻塞或食管支气管疹是危及患者

生命的严重并发症
,

放置 内支架后可使症状改

善
,

本组 �∃ 例术后均能进普食
,

一般情况好转
,

随访 ∀一 / 个月 ∋ 例死亡于其它原因
,

但内支架

仍正常开放
。

0≅8 9 川 ∀ ∀# 例术后 /− ∴能进普食
,

� � ∴可吃软食
,

后者可能与选用 ∀ ? ? 内径的

支架有关
,

尽管如此患者的营养状态均得到改

善
,

体重增加
。

Ψ Δ]
∀〕报告 � 例恶性食管阻塞中

�∀ 例Ο− /
!

∃∴ Θ有明显改善
,

阻塞程度从术前的

∋! �∀ 级下降到 ∀
!

�− 级
。

本组食管阻塞程度从

∋
!

∃ 级降到 �
!

∃ 级
。

0Ν <8 122<〔
∃」
对 / . 例食管贵门

区癌
,

使用了 内镜下内支架置人术
,

术后 ∃. ∴

能进普食
,

∋∃ ∴仅能吃流质
,

−∴没有改善
,

穿孔

等并发症高达 �� 写
,

中位生存 �
!

∃ 个月
,

∀ 年生

存率仅 ∀
!

∃∴
,

说明食管下端癌肿内镜下 内支

架治疗的效果较差
。

Λ Ρ <Π< 12]
‘〕用镍钦记忆合金

0; Χ1 ΜΠ 1Χ =; 18; 对  � 例恶性食管狭窄进行了治

疗
,

其中 � −例死亡
,

平均 生存 �
!

#月 Ο 2一 / Θ
。

� �
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� � /
!

ϑ Ο左 � 帧Θ 肺鳞癌伴发食

管支气管痰
,

食管轻度狭窄
。

Α 放置 内支架后
,

姿 管闭

塞
,

症状消失
。

例存活者平均 −! − 个月
。

食管癌伴发支气管痪的发生率在 ∃ ∴ ,

∀� ∴
,

一旦发现应积极治疗
,

否则会因不能进食

肺部感染
,

患者多在一个月内死亡
。

旁路外科手

术的死亡率高达  ∀
!

∃ ∴
。

Γ≅ 川对 # 例恶性食管

支气管痰的患者用带有内膜的 ( 一 =;1 8; 进行

治疗
,

结果呼吸道症状完全消失
。

. 例能进普

食
。

本组  例有痪道的病例
,

痰 口均闭合 Ο图 �
。

ϑ Α Θ饮食如常
。

金属内支架对开扩已狭窄的食管和闭塞痰

孔是一项非常有效的保守疗法
,

但无助于肿瘤

本身的治疗
,

因此如能在放置内支架后
,

进一步

实行放疗或动脉内药物灌注
,

定会更好地提高

治疗效果
。

三
、

并发症

金属 内支架可能发生的并发症包括出血
,

穿孔
,

胸痛
,

压迫坏死
,

支架移位
,

食物嵌塞
,

肿

瘤侵入内支架和反流等
。

有关的死亡率为 .!

∋ ∴
,

现就本组遇到的并发症讨论如下
。

ϑ Ο右 � 帧Θ 食管癌术后
,

吻合

口严重狭窄
,

仅能进流质
。

田 ∋

Α 金属内支架置入一天内下移

残胃内
。

Λ 经球囊导管复位并套置另一

支内支架
。
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Ο一 Θ 胸骨后疼痛 是放置内支架后常见

的并发症
,

多为钝痛
,

本组中有 / 例
,

持续 ∀, ∋

天
。

= ≅ 8 9 闭的 ∀ ∀# 例中多数为胸骨后钝痛
,

但有

# 例严重疼痛
,

需应用止痛药物
。

疼痛明显的多

见颈段置放的内支架
,

或用内支架的 口径太粗

Οα �� ? ? Θ所致
。

∀ ? ? 以下的内支架不会发生

严重疼痛
。

Ο二 Θ 内支架移位 也是较常见的并发症
,

本组中占 ∋ 例
,

经介入复位Ο图 ∋ϑ Α Λ Θ
、

∋ 例移

位支架均为国产无倒钩的支架
。

0≅
8 9 川报告的

∀ ∀# 例中有 ∀ 个支架发生移位
。

其中 ∋ 例良性

狭窄放置内支架后均发生移位 Ο∀�� ∴ Θ
。

而恶性

狭窄的移位率为 − ∴
。

作者设计的内支架上缘

较体部宽出  , /? ?
。

发生移位的多为两端 口

径较小的内支架
。

移位的时间为术后 ∀ , #� 天
,

平均 �. 天
。

移位方向
,

少数为上移
,

0≅8 9 的 8

例中 . 例于 ∃ 天至 − 月后由直肠排出
,

其它 ∃

例留存于肠道内无特殊不适
。

Ο三 Θ 阻塞 支架阻塞的原因是食物嵌塞

和癌组织侵入
。

= ≅ 8 9 〔‘〕∀ ∀ # 例中 ∀ ∋ 例 Ο∀ �
!

 ∴ Θ

发生内支架阻塞
,

其中 ∋ 例为食物嵌塞
,

发生时

间在术后 ∀� , ∋∃ 天
,

本组 � 例食物嵌塞
,

发生

于 # , ∀∋ 天
。

肿瘤长入内支架发生阻塞较晚
,

本

组 2 例内支架置入 . 个月后
,

肿瘤侵入阻塞内

支架上 口
。

0 ≅ 8 9 闭∀� 例中发生阻塞时间平均 .

个月 Ο∋ 一 / 月 Θ
。

发生通道阻塞的比例与内支架

的类型有关
,

42 户〕报告 �. 例无内膜的 Ψ
7 8ΩΩ

=; 18 ; 进行食管恶性狭窄治疗
,

发生再阻塞的比

例高达 ∋∃ ∴
,

说明无内膜自膨式内支架的远期

效果较差
。

本文承第二军医大学长海医院放射科贾雨

辰教授指导
,

特表致谢
。
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