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内支架在良性气道狭窄中的应用现状与进展

邵国良。 肖湘生

·综 述 General review·

【摘要】金属内支架植入已成为治疗气道狭窄的一种重要手段，并被逐渐应用于良性疾病引起的气

管、支气管狭窄。本文就目前内支架技术在良性气道狭窄性疾病中的应用现状、支架选择和进展等作一

综述。
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【Abstract】 Impl明tation of metallic stents is明impo岫nt method in treatment of ajrway吼ricture8，and

it is applied in incre鹬ingly for treating benign tracheobronchial strictures．In this article，we comprehensively

intmduced the selection of chamcteristic stents，the current status and pmg陀s8 of stent印plication in beni印

tracheobronchial striclures．(J Intenrent Radiol，2008。17：605-607)
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内支架应用已成为良恶性气管、支气管狭窄的

重要姑息治疗手段【l一。并从早期植入裸支架到覆膜

支架的应用，支架除可被永久性地植入，也可临时

放置或根据需要通过介入手段回收。同时不同形

状、材料的气管、支气管支架的开发应用，也使该项

技术显示出更好的治疗效果∞I。但由于术后仍存在

难以解决的气道肉芽组织增生、支架再狭窄等并发

症，内支架在良性气管、支气管狭窄的治疗中还存

在一些争议嗍。本文就目前良性气管、支气管狭窄

治疗中有关内支架的性能、选择和临床应用现状及

相关进展作一综述。

l裸支架的性能比较与临床选择

应用于气道的内支架分为非金属支架和金属

支架两种。非金属支架目前主要为硅酮支架，金属

支架主要有镍钛合金支架和不锈钢支架。硅酮支架

在早期应用较多，缺点是需要在手术中或使用硬质

气管镜才能放置，由于支架管壁较厚，通气道相对

较小，容易造成气道分泌物潴留，同时支架容易移

位，目前逐渐被金属内支架取代。与硅酮支架相比
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较，金属内支架具有使用方便、不易移位、适应狭窄

气管形状等优点，但支架的取出比较困难。在金属

支架中目前最多采用的是以镍钛合金制作的内支

架，包括Wallstent和Ult棚ex支架，它们具有形状
记忆、生物相容性好和易于使用等优点，可通过内

镜或单纯在X线引导下植入⋯0l。临床上Ultraflex支

架尤其受到推崇。Ult飓nex支架除了支架的通常优

点外，在植入后能自动调整适应气管、支气管形状

且不会短缩嘲。Husain等1111专门研究了采用U1traflex

支架治疗气管良、恶性狭窄的长期疗效和安全性，

结果显示Ult珀nex支架疗效好，术后并发症少。

Wallstent是由直径O．2一O．3 mm的镍钛记忆合金

丝网格样编织而成，直径在6～20 mm，长度规格不

一，柔软性好，顺应性较佳，但在支架放置时长度会

有变化，同时支撑力较弱。而报道用不锈钢材料制

作的金属内支架容易产生金属疲劳、塌陷，在受压

的情况下易引起变形、断裂，甚至穿破锁骨下动脉

而产生气胸、喀血等致死并发症【50纠4l。有学者指出，

用不锈钢材料制作的Gianturco支架由于存在上述

危险性而不适宜植入气道内【131。而同样由不锈钢材

料制作的Palmaz支架易在外力的作用下变形、塌

陷，从而再次引起气道狭窄，通气困难。Orons等㈣指

出PalⅡm支架不能用于大气道的狭窄和支气管软
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化症，Kapoor等【5】也支持该观点。后者在一组25例

患者组成的治疗组中，5例使用了Palmaz支架，2例

术后发生支架塌陷，不得不将支架取出。也有报道

用钽丝制作的Strecker支架可应用于较小的气道。

在支架的形状没计上，根据气道狭窄的部位和范

围，目前除管状支架外，还研制了分义型支架，“Y”

形支架。分叉型支架适用于气管和一侧主支气管均

存在病变的情况下，而在隆凸处的病变则可采用

“Y”形支架【研。

2覆膜支架的发展与应用

I|缶床上使用的任何一种金属支架，植入后数天

即可发生局部肉芽组织增生。对丁植入金属裸支

架，肉芽组织增生可发生在支架的两端，也可通过

支架网孑L向腔内生长，大量的肉芽组织增生可导致

气道再狭窄，这是良性气管、支气管狭窄支架植入

术后临床上经常遇到的问题。有报道良性气管狭窄

内支架植入后肉芽组织增生的发生率为12％～

46％15I。研究显示肉芽组织增生的发生率与程度和支

架对气道壁的摩擦、对管壁的压力和局部气道感染

有密切关系，如果支架对气道壁的摩擦、对管壁的

压力大，局部气道存在感染，则肉芽组织增生的发

生率和增生的程度均增高同。由于植入裸支架存在

肉芽组织可通过支架网孔增生和取出困难的问题，

目前覆膜支架逐渐得到临床的重视和应用。用于气

道支架的覆膜材料主要有硅橡胶、聚四氟乙烯

(胛FE)、聚氨酯和涤纶及真丝织物。覆膜材料的使

用，使编制内支架的金属丝与气管壁之间有膜相

隔，支架金属丝不再为气道黏膜所覆盖并陷入黏膜

下，一方面阻止r肉芽组织通过支架网孔向腔内生

长，另一方面覆膜的存在使支架容易被回收取出。

Kim等旧采用拉钩技术在X线导引下对3l例患者

进行45枚气管内支架回收，结果41枚顺利取出，

4枚支架取出失败，其原因是支架上端肉芽组织过

度增生。在取出过程中有2例少量出血，无其他严

重并发症。Shin等嘲在一组儿童患者中，对放置的

7枚覆膜支架在术后3周至6个月取出，均取得成

功，但发现有1枚支架聚氨酯覆膜破裂，肉芽组织

穿过裂『l向腔内生长。该聚氨酯覆膜的破裂主要是

膜的变质退化所致，为此作者在以后的治疗中均采

用了P1下E覆膜支架。从理化特性分析mE具有
较聚氨酯更强的抗腐蚀和抗退变能力，为目前最多

采用的覆膜材料。相对裸支架而占覆膜支架的应用

减少了支架再狭窄的发生率，但在更多的情况下覆

膜支架的可取出回收特性，在临床上更具有重要的

意义。但覆膜支架容易造成气道分泌物的滞留和局

部气道感染，支架移位发生率也相对高一些，而支

架两端肉芽组织的增生造成气道再狭窄也是植入

覆膜支架后难以克服的问题。

3临床应用现状与进展

气管、支气管狭窄是一个辣手的临床问题，不

管良性还是恶性，它均可引起严重的呼吸困难，如

不及时解除，可使患者窒息死亡。以往临床上主要

采用胸骨切开或胸腔切开等外科手术治疗，但手术

难度和于术风险非常大，术后并发症发生率也非常

高。采用球囊扩张、气管插管等手段治疗患者承受

的痛苦大，效果也往往较差，而且对于由晚期恶性

肿瘤引起的气管、支气管狭窄或多发性支气管软

化、结核引起的严重气管支气管狭窄，则缩手无

策忡16。。气道支架植入术的开展为临床上治疗气道

狭窄提供了一种微创而且有效的手段，操作也相对

简单，可采用内镜或X线引导下实施。临床报道支

架植入技术成功率在95％一100％，支架植入的操

作时间在数分钟内，植入后临床的呼吸困难缓解率

为88％一100％【1'2一。对于无法进行手术等治疗的恶

性肿瘤引起的气道狭窄，内支架植入作为一个姑息

治疗手段是绝对适应证，但对于良性气道狭窄是否

采用内支架治疗仍有不同观点。

引起气道良性狭窄的病因多种多样，常见的有

气管插管或气管切开后插管引起气管损伤、气管感

染性疾病、气管支气管软化、肺移植后气管吻合口

狭窄和良性外压性狭窄(如胸骨后甲状腺肿、胸主

动脉瘤等)。就肺移植而言，随着外科技术的进步和

新型免疫抑制剂的使用，3年以上的生存率已达到

60％以上114J，但术后气道的并发症如吻合口狭窄、破

裂、支气管软化发生率可达27％，且由于各种原因

处理较困难。目前更多的介入医生、肺科医生和内

镜医生选择内支架进行治疗。K印oor等同报道采用

裸支架植入治疗25例肺移植后气道狭窄患者，共

在27处病变处植入27枚内支架，技术上均成功，

术后84％患者呼吸困难症状立即得到改善，随访

l～69个月，并发症的情况为肉芽组织增生9例，

支架移位8例，感染5例，支架塌陷1例。Saito等flq

报道40例良性气道狭窄患者采用内支架治疗，

97．5％的患者症状改善，其l～6年支架的通畅率分

别为61％～46％，在对支架术后再狭窄患者行支架

重置、再次放人支架、球囊扩张等再次介入治疗后，
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在6．8年后仍有90％的支架保持通畅。分析引起术

后支架再狭窄的原因肉芽组织增生是最主要因素。

nomton等旧报道15例术后狭窄再介入治疗的患

者中ll例为肉芽组织增生，并且这种狭窄以术后

第1年表现最为明显，以后速度变慢。Madden等例

报道采用内支架植入治疗31例良性气道狭窄患

者，在术后1周一96个月的随访过程中1 1例并发

肉芽组织增生。尽管支架植入在临床上使85％以上

患者症状得到了改善，但对于良性气道狭窄患者，

却面临着两个主要问题：①由于患者的生命周期相

对较长，支架植入后肉芽组织增生引起气道再狭窄

发生率较高，为保持支架的通畅不得不行多次的再

介入治疗，不但给患者带来身体上的痛苦，而且带

来经济上的负担。②在行内支架治疗时绝大多数情

况下治疗都是以永久性支架植入作为出发点，但部

分患者在术后由于肉芽组织增生、支架移位、支架

塌陷、支架断裂等原因不得不取出支架。Noppen等17l

报道这种情况高达25．6％。对此有学者主张选择覆

膜支架，目前在临床上也已渐渐显现这种趋势，主

要是利用覆膜支架的可回收特性。对于为达到某些

临床目的而临时植入的支架，则更必须是可回收的

覆膜支架。在一些病例中，由于某些原因临时植入

气道支架，在支架取除出后气道的狭窄复发与临时

支架的放置时间和支架放置后肉芽组织增生有关。

Kim等|1 8l研究显示支架植入后2个月取除组患者气

道狭窄复发率明显高于6个月取除组，分别为

83．3％和41．7％。因此，对于囚临床需要临时植入的

支架，Shin等认为植入后6个月取除比较合适【3．Ⅷ。

有学者正在研究可吸收的生物材料支架，它是

目前的一个临床研究热点。Korpela等∞i旨先使用自

增强聚乳酸制作气管支架用于动物实验，在支架降

解后气管仍保持通畅，显示出良好的应用前景。
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1.期刊论文 尹慧君.李强.YIN Hui-jun.LI Qiang 自膨胀式金属支架在良性气道狭窄中的应用 -国际呼吸杂志

2009,29(13)
    近年来,自膨胀式金属支架由于其仅需在局麻下通过纤维性支气管镜就能有效、安全地治疗中央气道阻塞性病变而被广泛地应用于临床.由于金属支

架一旦放置就难以取出及某些较难处理的并发症使其在良性气道狭窄的临床应用仍存在争议.本文就自膨胀式金属支架的特点及其在治疗良性气道狭窄中

的优缺点、并发症、应用现状作一综述.

2.期刊论文 刘剑梅.王自秀.张成梅 经纤支镜介入治疗结核性气管狭窄16例的护理体会 -广西医学2010,32(3)
    结核性气管狭窄发病率居各种良性疾病致气道狭窄病因的首位.气管狭窄将导致不同程度的肺不张、难治性阻塞性肺炎,严重者导致肺功能受损, 影

响病人通气功能,甚至引起呼吸衰竭和窒息[1].结核性气管、支气管狭窄的病人传统以手术治疗为主,但手术治疗创伤大、并发症多、治疗费用大、恢复

慢,部分患者无法接受治疗.随着纤维支气管镜(纤支镜)介入治疗的不断发展,使得许多以往需要手术治疗或无法手术治疗的患者在纤维支气管镜下介入治

疗而获得满意的疗效[2,3].近3年来我们对16例结核性气管、支气管狭窄患者,经纤维支气管镜下行高频电烧灼、气管球囊扩张术、气管及支气管金属支

架置入术等方法进行治疗,取得良好治疗效果,现将护理体会总结如下.
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