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喉癌部分喉切除术后喉修复材料的应用 经
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,
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提 要 目的
:

探讨部分喉切除术 后喉功能重建材料的选择应用
。

方法
:

采取颈部皮瓣
,

颈 阔肌筋膜
,

胸

骨舌 骨肌筋膜
,

甲状 软骨外膜等修复材料行喉功能重建术
,

并对 各种喉重建材料进行 比较
。

结果
:

根据病人情

况
,

合理选择 以上修复材料
,

获得 喉功能恢复的较好效果
。

结论
:

颈部皮瓣
,

颈阔肌筋膜
,

胸骨舌骨肌筋膜和 甲

状软骨外膜是喉癌术后喉功能修复重建 的好材料
。

喉癌患者采取各种类型 的部分喉切除喉功能重建

术
,

是在彻底切除病变的基础上
,

尽量多地恢复喉的发

音
、

吞咽保护及呼吸功能
,

以提高患者治疗后的生存质

量
,

是一种很理想的治疗方法
。

开展各种类型的部分喉

切除
,

必须解决喉切除后喉缺损的修复
,

修复材料的选

择是该手术的关键问题
。

近年来我们在开展部分喉切

除并根据患者切除肿瘤后喉及 咽部组织缺损范围大小

及患者 自身条件
,

采用颈前肌皮瓣 lj[
,

胸骨舌骨肌筋

膜闭
,

甲状软骨外膜图及颈阔肌筋膜进行修复
,

取得了

满惫效果
,

报告如下
。

者 9 例
,

颈前皮瓣加 甲状 软骨外膜 修复 者 6 例
,

胸 骨舌骨肌筋

膜加 甲状软骨外膜联合修复 4 例
,

胸骨舌骨肌筋膜加局部粘膜

修复 3 例
。

男性 2 1 例
,

女性 l 例
;
年龄 4 1~ 7 4 岁

,

平均 5 7
.

2 岁
。

t

T N M 分类
:
T

Z
N

o

M
。 1 3 例

,

T 3 N
o

M
。 8 例

,

T
Z
N

,
M

。
1 例

。

均采用

次全喉切除 (扩大半喉切 除 )
。

有 1例加 了颈廓清术
。

所有患者

均 I 期愈合
,

未出现咽痰
。

随访 5 年 13 例
,

3 年 5 例
,

不足 3 年 4

例
,

肿瘤复发死亡 4 例
,

存活者 均拔 管
。

采用颈阔肌 筋膜修 复 2 例
,

均 为喉癌再 次手术者
,

因喉部

疤痕较多
,

采用颈 阔肌筋膜修 复
,

均 I 期 愈合并拔管
。

随访分别

2 年和 3 年未见复发
,

继续观察 中
。

2 讨论

1 临床资料

有完整资料的部分喉切除患者 67 例
,

单独采用 颈前肌皮

瓣修复 18 例
,

男性 17 例
,

女性 1 例
。

年龄 36 , 71 岁
。

平均 58
.

2

岁
。

按 T N M 分类 (国际抗癌协会 U IC C
,

T N M 分期方案 1 9 8 7 )

标准
,

T IN o

M
。 6 例

,

T ZN
o

M
。

8 例
,

T 3
N

o

M
。

4 例
。

术式均采用垂

直半喉切除术
。

16 例 I 期愈合
,

2 例术后 出现咽凄
,

经修复后治

愈
。

14 例 随访超过 5 年
,

2 例超过 3 年
.

3 例肿瘤复 发
,

2 例死

亡
,

1 例术后 2 年左 右复发 死亡
,

1 例存活 时间超 过 4 年 而死

亡
.

1 例术后 9 年余局部复发
,

再次行全喉切除
,

术后已 2 年
,

病

人健在
,

本组所有患者术后均拔管
。

单独采用 胸骨舌骨肌筋膜修 复者 21 例
,

其 中 6 例采 用双

侧胸 骨舌 骨肌筋 膜修复
。

男性 19 例
,

女性 2 例
,

年龄 4 2 ~ 76

岁
,

平均 5 8
.

7 岁
。

按 T N M 分类
:
T

I
N

o

M
。

7 例
,

T Z
N

o M 。 6 例
,

T 3 N
o

M
。

8 例
。

术式采用垂直半喉切除 15 例
,

次全喉切除 6 例
,

所 有患者 I 期愈合
,

未 出现咽瘩
,

均拔 管
。

随访超过 5 年 6 例
,

随访 3 年 8 例
,

不足 3 年的 5 例
。

2 例一年左右复发死亡
。

单独采 用甲 状软骨外膜修 复 4 例
,

均为男性患者
,

年龄 5 0

~ 6 0 岁
。

T N M 分类
:
T 且

N
o

M
。

3 例
,

T Z N
o

M
。

l 例
。

术后 x 期愈合

并全部拔管
.

随访 5 年 3 例
,

3 年 l 例
,

未见复发
。

联合修复 22 例
,

即颈前皮瓣加胸骨舌骨肌筋膜联合修复

范文汉
,

男
,

5 0 岁
,

主任医 师

2
.

1 喉缺损修复材料的选择

我们体会
,

病变局限于一侧者
,

术前考虑用一种修

复材料
,

即用颈前肌皮瓣
,

胸骨舌骨肌筋膜
,

颈阔肌筋

膜等
。

范围小的可采用甲状软骨外膜修复
。

范围较广
,

病变侵犯 2 侧
,

考虑采用次全喉切除者
,

需行 2 侧修

复
。

我们往往准备 2 种修复材料
,

即用颈部皮瓣与胸骨

舌骨肌筋膜
,

皮瓣与甲状软骨外膜联合修复
。

也可用胸

骨舌骨肌筋膜与甲状软骨膜
,

胸骨舌骨肌筋膜与颈阔

肌筋膜联合修复
。

选择时尚需考虑颈部有无疤痕
,

胡须

分布范围
,

是否做过放射治疗
,

甲状软骨膜保护是否完

整
,

病变的部位及深度
,

有无甲状软骨可疑病灶的侵犯

等
,

同时也应考虑肿瘤类型及有无颈淋巴结的转移
,

如

有颈淋 巴结转移
,

需行颈廓清者
,

用颈部皮瓣或颈阔肌

筋膜修复为适宜
。

2
.

2 几种修复材料的优缺点及 比较

颈部皮瓣为手术野组织
,

使用方便
,

组织较大
,

并

可用于双侧喉缺损的修复
。

皮瓣血循环丰富
,

成活率较

高
,

为部分喉切除术后常用之喉修复材料
。

我们在开 展

部分喉切除之初
,

大部分病例均采用颈前皮瓣
,

除 2 例

出现咽痰外
,

均 I 期愈合
,

取得了较满意的效果
。

但对
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颈部皮瓣区有疤痕
,

胡须多
,

毛发分布广或放疗后颈部

皮肤供血差等患者
,

不宜采用颈部皮瓣
。

同时颈部皮瓣

取之过大
,

可造成颈部皮肤较大的缺损
,

其伤口张力较

大
,

影响伤 口愈合
。

我们体会
,

采用颈部皮瓣修复 18 例

中有 2 例出现咽痰
,

可能与伤 口张力大
,

局部压迫过紧

导致皮瓣蒂部受压
,

影响血运
,

导致皮瓣坏死
,

引起咽

痰可能有一定的关系
,

虽然经修复后全愈也拔了管
,

但

增加 了病人的痛苦
,

延长 了住院时间增加了病人的经

济负担
。

胸骨舌骨肌筋膜来 自胚胎 的间充质
,

为致密的结

缔组织
,

无再生 能力
,

有新陈代谢闭
,

筋膜植入适当环

境中可存活
,

已被临床广泛应用所证实 .z[
5〕

,

颈部带蒂

肌筋膜有 细小 的动静脉和毛 细血管
,

其血液供应主要

来 自甲状腺上
,

下动脉的分支
,

带蒂肌筋膜保留了一侧

血管
,

植人术腔后较易成活
。

实验证明困
,

植人胸骨舌

骨肌筋膜 2一 3 周时鳞状上皮 自周 围向修复区再生延

展
,

基本覆盖缺损部
。

又 因该组织同为术野处组织
,

取

材方便
,

操作简单
。

适用 于 中等大小喉缺损的修复
。

尤

其是次全喉切除病例
,

范围较小的一侧
,

多采用胸骨舌

骨肌筋膜修复
,

简单 易行
,

但对较大范围的缺损
,

胸骨

舌骨肌筋膜修复有其材料不够充足之感
,

若过度牵拉

其肌 肉向内移位
,

容易产生喉狭窄
。

若肿瘤 已突破喉

部
,

疑侵犯胸骨舌骨肌筋膜则不宜采用
。

再则手术操作

中
,

如胸骨舌骨肌筋膜保护不好
,

局部有破损
,

修复后

可致喉腔不光滑
,

也应特别注意
。

我们使用胸骨舌骨肌

筋膜修复喉缺损 21 例
,

均取得较满意效果
,

都能拔管
,

未出现咽痊
。

甲状软骨外膜修复喉缺损
,

就近取材
,

使用方便
,

成活率高
。

但因组织较小
,

对喉缺损范围稍大者
,

即感

材料不足
。

手术操作中
,

如不小心极易将甲状软骨外膜

分破
。

同时肿瘤病变范围较大者
,

常侵犯甲状软骨
,

均

不宜使用
,

故甲状软骨外膜修复喉缺损其应用范围较

局 限
。

我们使用 1 0 例
,

多作为次全喉切除病例的辅助

修复材料
。

在次全喉切除病例中
,

范围较大的一侧用颈

前皮瓣等材料
,

小范 围一侧可用保护完整的甲状软骨

外膜
,

也可取得较好的效果
。

颈阔肌筋膜修复喉缺损 ;.[ 幻
,

其应用前景广阔
。

颈

阔肌分布范围广
,

制作简单
,

取材方便
,

可用于喉部较

大缺损的修复
,

特别是颈部粗短者
,

其颈阔肌发达
,

将

较厚的肌筋膜瓣填充于喉缺损处
,

修补后局部创面光

滑
,

喉腔宽度适中
,

发音较好
。

同时颈阔肌不受皮肤胡

须
、

毛发
、

瘫痕影响
。

也不易受肿瘤扩散的影响
。

但一

般人颈阔肌较薄
,

分离及制作时易伤及筋膜及蒂部血

管
,

导致肌筋膜瓣的坏死或伤 口感染
,

可致喉腔粘连
,

喉狭窄
。

同时由于肌筋膜瓣薄
,

整复后喉腔过宽
,

术后

发音较差
,

并可影响喉之保护功能
,

术后呛咳较多
。

2
.

3 结论

通过临床实践
,

证实采用颈部皮瓣
,

胸骨舌骨肌筋

膜
,

甲状软骨外膜及颈阔肌筋膜均为喉癌术后喉缺损

较佳的修复材料
。

具有手术方法简单
,

取材方便
,

成活

率高及术后喉腔光滑之优点
,

为喉癌患者行部分喉切

除
,

喉功能重建提供 了良好的前景
。

但是各种修复材料

都有其局 限性
,

应根据病人的具体情况
,

适 当选择应

用
。

我们掌握的原则是
:

①手术方法简单
,

取材方便
,

并

尽量减少创 口张力
,

无额外损伤
。

②选择的修复材料范

围充足
,

大小合适
。

③次全喉切除后较大缺损侧常采用

颈前皮瓣或颈阔肌筋膜
,

缺损较小侧可采用胸骨舌骨

肌筋膜或甲状软骨外骨膜
。

④如肿瘤侵犯较深
,

有可疑

颈淋巴结转移
,

需行颈廓清者
,

可选用外层组织如颈前

部皮瓣或颈阔肌筋膜
。

⑤颈部皮肤胡须范围广
,

有瘫痕

或已行放疗者
,

可选用颈阔肌筋膜或胸骨舌骨肌筋膜
。

关键词 喉肿瘤 ;部分喉切除 ;修复材料
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