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单侧迷走神经支配下胃动力的实验研究 

吴发福 陈晓冰“ 周 钢一 林秉铨⋯ 孙兆玉⋯ 

【摘 要】 目的 探讨家兔单侧迷走神经对胃动力指数的支配影响。方法 选用l2只健康成年家兔，全麻下将测压导管插 

置于 胃窦内，分别以电刺激兴奋双侧迷走神经干、左侧和右侧迷走神经干，测量三种不同状态下胃蠕动频率及蠕动波压力、并进行 

相互间比较 结果 单独左 、右迷走干兴奋时胃动力指数分别占双侧迷走干兴奋时胃动力指数的69％(0．69±0．22)和22％(0 22± 

0．20)．左迷走干兴奋时胃蠕动功能高于右迷走干兴奋时的胃蠕动功能，并高于基本 胃蠕动功能标准。结论 左迷走干是影响胃动 

力的怃势干，食管府切除术中只要保留左迷走神经干，即可望获得满意的胃动力 
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传统的食管癌切除术，往往切断支配食管和胃功 

能的迷走神经，所以术后食管胃功能障碍的发生率较 

高，严重影响了病人的生活质量。因此，在术中保留迷 

走神经，那怕是一侧迷走神经干，对病人预后有重要意 

义。临床发现 ，食管癌的浸润范围常偏于食管壁的一 

侧，这为手术保留部分迷走神经提供了病理组织学上 

的可能性。因此，我们用动物实验研究单侧迷走神经 

对胃动力的影响，以量化的方式确定单侧迷走神经的 

保留价值。 

材料与方法 

选用健康成年大耳白家兔 l2只。以乌拉坦麻醉 

后(1g／kg-体重)，气管切开插管．剖腹手术。术中直视 

下将测压导管经十二指肠、幽门，逆行插人幽门窦。测 

压导管近端连接瑞典产 PC Poly~f HR多道计算机胃 

肠功能测定仪。于腹段食管两侧游离出左、右迷走神 
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经于，以电刺激分别兴奋双侧迷走神经，左迷走干 右 

迷走干。 

电刺激参数为：电极间距4mm，电压 12V，频率3e／ 

s，波宽0．1ms．时程 3—5min。左、右迷走于的兴奋次 

序为随机选取。两次电刺激问隔时问为 l5 n，以便 

神经功能得以恢复。 

迷走神经兴奋时，胃蠕动信号由胃窦部的测压导 

管传导，输人胃肠功能测定仪，由计算机自动记录压力 
— — 时间曲线，存盘保存。实验结果由计算机读取分 

析。主要计算神经兴奋时胃蠕动频率．每个蠕动波压 

力值。lrr~n内所有 胃蠕动波压力值之和定义为胃动 

力指数。结果用计算统计软件做统计学处理。 

结 果 

1．基本胃蠕动功能标准的制定：对于正常人胃的 

排空功能应能满足机体进行中等强度或重体力劳动时 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


 

中国局解手术学杂志 2001年第 l0卷第 2期 

Elfin J Re~onall Annt＆ Operative Sttrg，2001，Vo1．10．No 2 

能量代谢(192卡／人／小时)⋯，所需要的食物量；术后 

胃排空功能应能满足轻体力活动时能量代谢 (94．71 

卡／人／小时)所需的食物量(因术后病人主要是卧床休 

息、散步或其它轻体力劳动)，因此推测术后胃排空功 

能指标与正常状态下胃排空功能指标的比值至少应为 

49．33％(94．7l÷192=0．4933)。我们把术后胃动力指 

数至少需占术前胃动力指数的49．33％定为基本胃蠕 

动功能标准。单侧迷走神经支配下的胃动力指数需 占 

双侧迷走神经支配下胃动力指数的49．33％以上，保 

留单侧迷走神经才有确切的临床价值。 

2．迷走神经兴奋胃动力测量结果：单独左迷走干 

兴奋时胃动力指数、蠕动频率、蠕动波压力 3个指标与 

双侧迷走神经兴奋时胃蠕动功能的3个指标之间差异 

无显著性(P>O．05)；而单独右迷走干兴奋时胃蠕动功 

能的3个指标均低于双侧迷走干兴奋时的 3个指标 ， 

且差异显著(P<0．05)。单独右迷走干兴奋时与单独 

左迷走干兴奋时，胃蠕动频率之间无显著差异(P>0． 

O5)，而前者蠕动波压力明显低于后者，差异显著(P< 

0．05)。 

表l 双侧和左右侧迷走神经干兴奋的胃动力 

3．单独左迷走干兴奋状态下胃动力指数占双侧迷 

走干兴奋状态下胃动力指数的69％(0．69±0．22)．并 

且高于基本胃蠕动功能标准(49．33％)，差异显著(P< 

0．05)，而单独右迷走干兴奋时胃动力指数 占双侧迷走 

干兴奋时胃动力指数的 22％(0．22±0．20)，低于 49． 

33％，差异显著。 

讨 论 

比较解剖学研究发现．家兔胃与人类胃在形态上 

及迷走神经对胃的分区支配上都有相似性[ 。人体解 

l】3 

剖学研究文献进一步表明，人体迷走神经干发出的胃 

前支分布至胃底、胃体 、幽门窦．有些纤维可达幽门括 

约肌；迷走右干发出的胃后支支配贲门、胃小弯及部分 

胃体【31。因此，在幽门窦的神经支配中．迷走左于是优 

势干。我们的实验结果也支持左干是迷走神经优势干 

的观点。以往对迷走神经的解剖研究．未能从解剖和 

功能学相联系的角度．从胃动力方面做量化研究。经 

我们的研究结果说明，在迷走神经对幽门窦蠕动功能 

的支配中．并不是左、右迷走神经干的支配作用各占 

50％，而是迷走左干占 69％，迷走右干 占22％。这就 

提示临床迷走左干是调节胃蠕动的主要神经 ，在做食 

管癌切除术时应尽量保留迷走神经左干，以最大限度 

的提高术后病人的食管胃功能。 

关于左 、右迷走神经干的对比，我们认为单独左迷 

走干兴奋时，胃动力指数高于单独右迷走干兴奋时的 

胃动力指数。胃动力指数的差异主要是由蠕动波压力 

不同造成的，而这两种状态下的胃蠕动频率无明显差 

别；单独保留迷走左干能够维持术后足够的胃排空功 

能，而单独保留迷走右干则不能满足术后胃排空功能 

的需要，但迷走右干在促进胰液分泌、调节肠蠕动、预 

防腹胀、腹泻等方面也有重要作用 。在食管癌临床 

手术中，应根据肿瘤的具体浸润方向和范围．选择性地 

保留单侧迷走神经。 

保留迷走神经的食管癌切除术也必须遵守肿瘤切 

除的无瘤彻底性原则。对选为拟保留的迷走神经干， 

如术者肉眼观察不能最后确定神经干是否有癌浸润， 

作者认为可采取先游离出肿瘤段迷走神经干 然后切 

取神经干经过处的食管外膜，术中送快速病理检查，据 

镜下病理所见结果，再决定能否保留迷走神经。 
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