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食管重建手术治疗食管化学灼伤

S u r g e r y o f r e b u i l d i n g o e s o P h a g u s f o r t h e t r e a t m e n t o f e s o P h a g e a l c a u s t i e

b u r ll s

陈虎平 王 明荣 高景源 (第三军 医大学附属西南 医院心胸外科 ) 重庆
,
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我院 1 9 8 8年 6月至 1 9 9 3年 12 月共收治食管化学灼伤 36 例
。

其中碱性灼伤30 例
,

酸性灼伤 6例
。

伤后因食管疲痕性狭窄行食

管重建术 20 例
.

其中带蒂结肠旁路 移植术 n 例
,

术后发生吻合

口赓 6例
,

同时存在吻合口狭窄 5例
,

单纯吻合口狭窄 l例
。

食管

胃吻合术 9例
,

分两种术式
:

狭窄位于食管中或下段
,

经左胸后

外侧切 口切除病变食管
,

行食管胃胸内吻合5例
,

食管胃左颈部

吻合 1例
;
经上腹正 中切 口游离全 胃经胸骨后 至左颈部行胃食

管吻合 3例
。

术后发生吻合 口狭窄及颈部吻合口瘩各 1例
。

讨论

带蒂结肠旁路 移植术为食管灼伤后瘫痕狭窄病例行食管

重建较为常用的方法
。

其优点为手术创伤小
,

操作较为简单
,

但

其术后并发症较为突出 l[J
。

本组半数以上病例发生不同程度的

吻合 口狭窄及瘩
,

其原 因是多方面 的
。

除与术者技术水平有关

外
,

吻合口张力过大
,

移植结肠血供不 良
,

结肠 胃吻合部排空受

阻等均有影响
。

本组吻合 口痰与狭窄常同时存在或先后 出现
,

互为因果
。

大多数作者认为疲痕性食管与周围组织粘连紧密
,

切除时较为 困难
,

具有造成大出血的可能川
,

故多主张采用旁

路术
。

本组 6例病变部位在中段或下段食管者
,

切除病变食管后

行胃食管吻合
,

术中切除病变食管并不十分困难
,

亦未增加术

中出血量
。

此法可切除疲痕化食管
,

从而 减少座痕癌发生的可

能性 川
。

采用胃旁路术
,

胃食管左颈部吻合
,

具有结肠旁路术的

优点
,

但避免了缺点
。

本组 3例均无并发症发生
。

我们认为此术

式具有较强的适应症
,

临床须进一步观察
。

本组 9例食管胃吻合

术
,

术后吻合 口狭窄及颈部吻合 口痰各 1例
,

明显低于结肠旁

路术
。
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