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先天性内源性 +二指肠梗阻的手术治疗

(附 3 5例报告 )

王晓伟 谷兴琳 徐小群

(南京市儿童医院
,

南京
,

邢美芬
2 1(X城)8

摘 要 为探讨内源性先天性十二指 肠梗阻手术治疗方法
,

回顾性分 析了 35 例患儿的临床资 料
。

35 例均经手 术治疗
,

十二指肠十二指肠菱形吻合术 ( 简称菱形 吻合术 ) 10 例
,

十二指肠 十二指肠侧 侧吻 合 3 例
,

经 十二指肠前壁切开隔膜切 除

纵切横缝术 8 例
,

结 肠后十二指肠空肠侧侧吻合术 12 例
,

十 几指 肠 十二指 肠端端吻合术 2 例
。

结果手术死亡 2 例
.

治愈率

94
.

2 %
。

提示对内源性十二指肠梗阻的手术以
’ `

菱形吻 合术
”

及
. `

经 十二指肠前壁切开隔膜切除纵切横缝术
”

较理想
。

关祖词 十二指肠梗阻
,

内源性

我院 1988 一 19 97 年共收治先天性十二指肠

梗阻患儿 129 例
,

其中手术治疗的内源性十二指

肠梗阻 35 例
,

现报告如下
。

临床资料

本组 35 例
,

男 28 例
,

女 7 例
,

年龄生后 1

天一 2 岁
。

本组患儿均根据 出生后的呕吐表现和

典型的放射学征象
“

双泡征
”

或经手术确诊
。

根

据术中所见
,

病理类型如下
: ①隔膜形闭锁或狭

窄 21 例 ; 包括
“

风袋式
”

膜式 闭锁 11 例
,

有孔

的膜式狭窄 10 例 ; ②环状胰腺伴闭锁或狭窄 12

例
:

环状胰腺的钳压造成十二指肠近端肠管的扩

张和肥厚
,

并且伴有十二指肠腔 内的 闭锁或狭

窄 ; ③ 盲端形 闭锁 2 例
:

肠管 中断
,

有束带相

连
,

系膜部分缺损
。

本组手术 35 例
,

菱形 吻合

10 例
,

十二指肠十二指肠侧侧吻合 3 例
,

经十

二指肠前壁切开隔膜切除纵切横缝术 8 例
,

结肠

后十二指肠空肠侧侧吻合术 12 例
,

十二指肠十

二指肠端端吻合术 2 例
。

手术死亡 2 例
,

十二指

肠空肠侧侧吻合 1例
,

十二指肠十二指肠端端吻

合 1 例
,

均 死于全身脏器衰竭
。

余 33 例痊愈
,

治愈率 94
.

2 %
。

2 讨 论

先天性十二指肠梗阻是新生儿期常见的急症

之一
,

国外报道其发病率为 1/5 00 仔
`卫 ,

国内尚未

见确切的统计资料
。

造成先天性十二指肠梗阻的

病因有内源性 和外部压迫两种
,

根据 飞h n d le r 提

出的胚胎期肠管空化异常学说
,

通常的内源性原

因是指十二指肠本身的闭锁或狭窄
。

环状胰腺虽

属外部压迫造成梗阻
,

但由于有些胰腺组织生长

到十二指肠壁内
,

甚至直达粘膜下层
,

并且环胰

本身也常伴有十二指肠腔内的闭锁或狭窄
,

故本

文把环状胰腺亦并入 内源性梗阻
毛̀ 一 “ 〕 。

先天性内源性 十二指肠梗阻均需要手术治

疗
,

本组 35 例分别进行了菱形吻合术
、

十二指

肠十二指肠侧侧吻合术
、

经十二指肠前壁切开隔

膜切除纵切横缝术
、

结肠后十二指肠空肠侧侧吻

合术
,

十二指肠十二指肠端端吻合术
。

对于内源性的先天性十二指肠梗阻
,

较多学

者赞同直接的十二指肠十二指肠吻合术
:

侧侧吻

合术和菱形吻合术
,

而不处理内部病变
。

本组患

儿菱形吻合术 10 例
,

十二指肠十二指肠侧侧吻

合术 3 例
,

手术效果 良好
。

菱形吻合术与侧侧吻

合术虽然是十二指肠十二指肠的吻合
,

但两者的

吻合方式有较大的差别
。

该术 自 K in 1 L肠 K31t 19 97

年提出以来
,

已被越来越多学者所认可 〔̀ 一 6 〕 。

通

过我们的实践
,

发现该术有较 多的优点
: ①直接

在十二指肠上手术
,

保留了消化道的解剖结构
,



更加符合人体的生理情况 ;②采用近端横切口 远

端纵切口 的吻合方式
,

避免了平行吻合所致的吻

合 口的功能恢复延迟 ; ③菱形吻合 口足够大
,

减

少了术后吻合口再发梗阻的可能性 ; ④由于该术

式肠功能恢复比较快
,

可以早期进食
,

从而降低

了术后并发症的发生率
,

提高了患儿的存活率
。

在手术过程中
,

还应注意以下问题
: ①十二

指肠的游离要充分
,

使近端肠管能够无张力地覆

盖到远端十二指肠上 ; ②应避免损伤胆胰管的十

二指肠开 口 ; ③肠切 口应紧贴闭锁处
。

其中最为

重要的是术中避免损伤胆胰管开 口
。

因此
,

在进

行吻合之前
,

一定要轻压胆囊
,

观察胆汁流 出
,

确定胆胰管的开 口
。

经十二指肠前壁切开隔膜切除纵切横缝术主

要用于单纯隔膜引起的闭锁或狭窄
。

由于胆胰管

的开 口可以有分支畸形
,

开 口可位于隔膜上
、

下

或恰好开 口于隔膜上
,

故术中极易误伤川
。

本组

8 例患儿进行该术
,

效果 良好
。

在具体的手术过

程中
,

我们认为最重要的就是判断胆胰管十二指

肠开 口的位置
。

可以轻压胆囊
,

通过观察胆汁的

流出位置而确定胆胰管的开 口位置
,

以免误伤
。

如果开口恰在隔膜上
,

则应切除其余的大部分隔

膜
,

保留胆胰管开口 部分的隔膜
,

及与肠壁相连

的部分
,

任其游离
。

十二指肠前壁切开隔膜切除

纵切横缝术手术损伤小
,

不影响肠管的血运
,

肠

管的轴心相对易于传递压力
,

故肠功能的恢复 比

较快
。

但该术具有一定的局限性
,

当隔膜及粘膜

炎症水肿时
,

切除中极易出血
,

暴露不 良
,

又恐

误伤胆胰管开 口 而造成隔膜切 除过 少致手术失

败
。

因此
,

我们认为采取该术式时
,

术者一定要

细心谨慎
,

并且有丰富的临床经验
。

十二指肠空肠侧侧吻合术是我院早期开展的

术式
。

一般均行结肠后吻合
,

吻合口应在十二指

肠扩张段的最低处进行
。

本组有 12 例采用该术
,

十二指肠膜式闭锁或狭窄 8 例
,

环状胰腺闭锁或

狭窄 4 例
。

术后 1例死亡
,

余恢复顺利
。

在先天性内源性十二指肠梗阻的手术治疗

中
,

我们常规向远端肠管注入生理盐水和空气
,

以促进术后的肠蠕动及肠功能的恢复
,

同时排除

多发的梗阻
。

国外较多学者报道十二指肠的多发

闭锁或狭窄
,

统计资料显示其发生率约为患儿的

3% .7[ 81
,

但本组手术 35 例中
,

未发现该类患儿
。

作者认为
,

对于先天性内源性十二指肠梗

阻
,

不论是何原因
,

我们均可采用菱形吻合术
,

而不处理内在的病变
。

如为单纯性的隔膜型闭锁

或狭窄
,

十二指肠近端扩张不明显
,

局部水肿较

轻
,

采取隔膜切除纵切横缝术也较理想
。

当然
,

对于盲端型 闭锁只能进行十二指肠 (或进行载

剪 ) 十二指肠端端吻合术
,

本组 2 例盲端型闭锁

进行该术
,

1 例死亡
。
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腰椎滑脱 4 5例 Cr 分析

曹 俊

(江都市人民医院
,

江都
,

22 52 00

笔者对 45 例腰椎前滑脱的 CT 所见进行分

析
,

现将结果报告如下
。

径变小
。

口还可显示小关节突的退行性改变
。

2 讨 论
1 临床资料

本组 45 例
,

男 27 例
,

女 18 例
,

年龄 39 一

62 岁
,

平均 49 岁
。

病程 8 个 月一 7 年
。

临床表

现为腰痛 29 例
,

腰痛并向下肢放射 16 例
,

有腰

部外伤史 8 例
。

45 例腰肢滑脱 中
,

发生在 玩 者

2 6 例
,

姚 者 19 例
。

椎 弓峡部断裂伴前滑脱 35

例
,

小关节退行性变引起滑脱 10 例
。

椎弓峡部

断裂病例中
,

双侧断裂 29 例
,

单侧断 裂 6 例
,

所有病例中滑脱水平有椎 间盘膨 出者 32 例
,

有

椎间盘突出者 7 例
。

cr 表现
:

滑脱水平椎间盘改变
:

表现 为前

移的椎体后下缘及下一椎体的前上缘见突出的椎

间盘影
,

呈带状
。

而前移椎体的前下缘及下一椎

体的后上缘并无突出的推间盘组织
。

在没有合并

椎间盘膨 出时
,

上下推体的两 侧部无椎 间盘组

织
。

滑脱水平推管前后径扩大
,

呈双管征
,

硬膜

囊延长呈纺锤形
,

仅见于伴有峡部 裂的脊椎滑

脱
,

并清楚显示峡部裂隙
。

裂隙不规则
,

呈锯齿

状
,

伴局部肥大性改变
,

压迫硬膜囊
,

使椎管横

脊推滑脱分
“

假性脊椎滑脱
”

及
“

真性脊椎

滑脱
” 。

前者 由小关节突退行性改变引起
,

后者

由椎 弓峡部断裂引起
。

表现为一个或多个椎体连

同推间盘向前或向后移位
。

正常时椎体受完整的

椎弓
、

椎小关节
、

椎弓根
、

椎间盘及周围软组织

的制约
,

若制约因素发生异常
,

则可产生滑脱
。

关于腰椎滑脱 的 cr 扫描技术
,

目前国内尚

无统一标准
。

腰椎滑脱时
,

滑脱水平纤维环变形

表现为前移椎体后下缘及下一椎体的前上缘出现

对称的椎间盘组织
,

笔者描述为带状
。

前移椎体

的前上缘及下一椎体的后上缘并无椎间盘组织
。

上下椎体的两侧缘亦无椎间盘组织
。

这是滑脱引

起的纤维环变形的主要特征
。

脊椎滑脱引起的纤维环变形需与椎间盘突出

及椎间盘膨出鉴别
。

椎间盘突出时
,

突出的椎间

盘多不对称
,

且同时超出上下椎体的后缘
。

椎间

盘膨出时
,

上下椎体相邻缘的四周均可见到椎间

盘组织
。
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