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食管瘘是由肿瘤侵犯或由于食管癌、贲门癌、肺

癌等手术引发的严重并发症，包括食管气管瘘、食管

纵隔瘘、食管胸腔瘘等，发生率 ,F G .0F［.］。治疗
目的主要是封闭瘘口，恢复食管通畅。我院自 .33-
年以来 ，共收治各种食管瘘 60 例，其中 .3 例行内
支架治疗，报道如下。

8 材料和方法
. 8. 临床资料
本组 60 例中，男 .3 例，女 . 例；年龄 47 G 1- 岁。

食管气管瘘 ., 例，食管纵隔瘘 6 例，食管胸腔瘘 H
例。原发疾病为食管癌 .4 例，贲门癌 4 例，肺癌 6
例。由手术造成的吻合口瘘 H 例，同时合并有食管
狭窄 , 例。., 例有不同程度呛咳，合并肺部感染、
胸腔感染，不能进食。.0 例通过胃管或十二指肠营
养管供应营养，食管胸腔瘘患者已行胸腔闭式引流。

瘘口大小：最大径 I . %J .0 例，. G 6 %J 1 例，K 6 %J
6 例。所有病例的瘘口大小及位置均经 5 线造影明
确。. 例食管癌术后并发的食管胸腔瘘，瘘口约 0 8 ,
%J，经胃肠减压等保守治疗后瘘口闭合。
. 86 内支架材料
采用覆膜镍钛合金自膨式食管支架（南京微创

医学科技有限公司生产）。直径 60 G 66 JJ，长度根
据病变范围选择，本组应用为 7 G .0 %J不等。内支
架类型有吻合口内支架，吻合口堵漏内支架，蘑菇状

覆膜内支架等，共使用 LMN2A260O70P , 枚，LMN2A2
60O10P 7 枚，LMN2A260O10P - 枚，LMN2A266O10P 6 枚。

. 8H 方法和步骤

. 8H 8. 术前准备 !H0F泛影葡胺食管造影检查，
了解瘘口位置及大小，食管狭窄段的长度，常规摄正

斜位片；"检查血常规和凝血功能；#术前 6 G H B
使用抗生素预防或控制感染；$术前禁食 4 <，术前

0 8, <肌注地西泮 .0 J= 以镇静，山莨菪碱 60 J= 以
减少口腔分泌物。

. 8H 86 步骤 ! 口服 6F利多卡因胶浆咽部局麻，
对于呛咳严重者，予以地卡因咽部喷雾或将导管置

于食管入口上方注入 6F利多卡因局麻；" 含开口
器，在 QAR机透视下，利用猎人头导管和泥鳅导丝
配合进入食管，将导管头置于瘘口上方后经导管注

入造影剂行食管造影，再次明确瘘口位置及大小，旋

转 !臂尽可能使瘘口处于切线位；# 将导管插入胃
腔，注入造影剂确认后，更换超硬交换导丝，拔除导

管。如食管狭窄明显，估计内支架输送器无法通过

狭窄段者，可使用直径为 ., JJ 的球囊导管对狭窄
段预扩张，如球囊导管也无法通过，可使用直径 3
JJ食管探条扩张；$ 将装好内支架的输送器沿超
硬导丝送至瘘口以下，到达预定位置，将内支架完全

释放后，将输送器取出；% 口服温造影剂（40S!左
右），摄正、斜位片，观察瘘口封堵和造影剂通过食管

是否通畅。

9 结果

6 8. 术后评价

.3例内支架置入一次成功，内支架体部位于病
变段，堵漏内支架中部的堵漏球位于瘘口水平处。

即刻口服温造影剂行食管造影，造影剂通过原狭窄

处通畅，食管瘘口已封堵，未见造影剂外溢至气管、

纵隔、胸腔，患者无呛咳。
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! "! 随访观察
内支架置入后，#$ 例患者胸骨后有不同程度的

疼痛或不适感，予以对症处理后好转。内支架植入

后 # 周透视或摄片复查，内支架完全扩张，无移位。
#% 例原合并肺部感染患者在 # & ! 周内得到有效控
制。# 例患者术后 $ 周出现内支架下移，造影未显
示瘘口，进食无梗阻及呛咳，未予处理。# 例患者因
进食粗长纤维食物，造成支架上方食物嵌顿，经内镜

下将嵌顿食物取出后好转。# 例内支架置入后 ’ 个
月由于肿瘤生长内支架堵塞，于其上方再放置单杯

口内支架以解除梗阻。临床随访 # & !% 个月，#! 例
存活 ’ & !% 个月，死因为肿瘤转移，多器官衰竭，(
例仍在随访观察中。

! "’ 并发症及处理

!内支架置入后患者胸骨后均又有不同程度的
疼痛或不适感，予以复方卡那液、地塞米松、!)利多
卡因混合液口服，症状明显者再加用吲哚美辛肛栓，

处理后症状缓解。"食物嵌顿，进食粗长纤维食物
及大块食物咀嚼不全有关，需经内镜下将其取出。

#内支架移位，内支架如移位后不影响进食，造影瘘
口不显示则不需处理。如内支架上端下移至狭窄段

或瘘口以下，瘘口显示则需再放另一枚内支架。$
内支架植入后再狭窄，堵漏内支架为全覆膜或部分

覆膜内支架，由于肿瘤的生长，一旦突破内支架上下

缘膜长入食管腔内引起再狭窄，可再放置单杯口内

支架与原内支架套叠以解除狭窄。

! 讨论
使用食管覆膜内支架治疗由手术引起的食管气

管瘘、食管纵隔瘘、食管胸腔瘘，或因食管癌侵犯、术

后复发引起食管瘘合并食管狭窄，能起到建立通畅

的进食通道和隔绝食管瘘口的作用，解决进食梗阻

和呛咳问题［!*+］。由于瘘口被封堵，患者术后即能进

食，能明显增强体质，原有呼吸道、胸腔感染等并发

症在短期内可被控制。通过对食管瘘的治疗，我们

有以下体会。

’ "# 对于由手术引起且瘘口较小的患者，通过插入
十二指肠营养管供应机体足够的能量，改善体质。

同时插入胃管行胃肠减压，防止胃液通过食管反流

至瘘口影响其愈合。对于合并有肺部感染者，应作

痰培养和药敏试验，有针对性的使用敏感药物抗感

染治疗。通过上述保守治疗一部分患者可治愈。

’ "! 导管与导丝配合通过食管进入胃腔是内支架
能否置入的关键，因为导丝易经瘘口插入气管、胸腔

或纵隔内，术中应观察导丝方向，在导管跟入后应经

导管内注入造影剂，明确导管头端位于胃腔内。内

支架置入前，需仔细核对，明确内支架和病变段位

置，可以骨性标志定位。

’ "’ 在内支架的选择方面，内支架长度宜比狭窄段
长 $ ,-，即内支架上下端超过狭窄段上下端各 !
,-。过长会增加患者不适，过短则不能扩张狭窄全
段，内支架容易移位，肿瘤沿内支架外壁纵向生长到

内支架端口后易再次引起食管腔狭窄［’］。支架直径

选用 !. & !! --，术后造影如发现造影剂通过支架
与食管壁之间的间隙显影，应取出支架，换用直径更

大的支架置入。对于食管下段或相当于贲门部位病

变，使用蘑菇状覆膜内支架［$］，支架的蘑菇伞部位于

胃底，支架紧贴食管和胃底部胃壁，能有效防止胃液

通过内支架与胃底食管壁间隙反流，影响瘘口的愈

合。针织内支架可顺应蠕动，柔顺性好，刺激性小，

患者术后不适感明显较网状内支架轻。

’ "$ 术后的饮食注意事项：术后常规禁食 $ & + /，
!$ / 内少做吞咽动作。术后 !$ & $( / 后给少量流
质，! 0后可进半流质，以高热量、高蛋白、高维生
素、易消化食物为宜，要细嚼慢咽（小口多嚼），避

免进食粗糙、多纤维、具刺激性食物及黏性食物，忌

过冷过热，患者绝对禁食冰冷食物，因镍钛合金内

支架遇冷容易收缩变形，引起内支架移位。# 周后
据情况给软食或普食。如有剧烈呕吐应尽快对症处

理，防止内支架呕出或引起大出血。

总之，用食管覆膜内支架治疗食管瘘或食管瘘

合并食管狭窄安全有效，内支架置入后可针对肿瘤

行化疗、放疗等，可延长生存期，并提高生活质量。
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