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&&肠外瘘(.*-.4,WV-3*.,VTX)T-V63)是指肠瘘穿破

腹壁与外界相通$是腹部外科严重并发症之一!!"

%

婴儿腹部手术后并发肠外瘘临床少见$病情重且病程

长$ 临床治疗颇感棘手% 笔者自 !==F 年 % 月至 #"":

年 >月治疗婴儿肠外瘘 F 例$ 现分析报告如下%

$G资料与方法

$7$G临床资料

回顾性分析 !==F 年 % 月至 #"": 年 > 月收治的

F 例婴儿肠外瘘患者$ 男 < 例$女 ! 例$年龄 < 2至 =

月$平均年龄 > 月%

&&肠瘘发生原因&例 ! 为术中满足于胃穿孔诊断$

遗漏结肠穿孔#例 #$> 为危重型坏死性小肠结肠炎*

术后肠造口近端小肠因病变进展出现多处坏死穿孔

导致肠瘘#例 %$< 由外院转入$考虑为第一次手术时

对坏死肠管的判断失误所致#例 F 为关闭横结肠瘘

口术后出现吻合口瘘(表 !)%

肠液漏出的征象多在术后 < b$ 2 发生$全部病

例均有不同程度的体温升高*一过性腹胀及切口周

围的腹膜刺激症状$局部表现为切口皮肤及皮下组

织大部分哆开$肌层粘连$有黄色脓汁及肠液流出$

切口周围皮肤浸蚀糜烂% 病例 #*病例 > 为多发肠

瘘$分别有 # 处*> 处小肠瘘% 本组患儿均出现过不

同程度的低钠*低钙或脱水*酸中毒等水*电解质紊

乱$ 其中以新生儿患者表现最重% 例 # 和例 < 出现

贫血*低蛋白和营养不良等消耗症状% 实验室检查

均有白细胞升高$例 ! 和例 # 出现血小板下降$例 #

和例 > 血培养阳性$均为凝固酶阴性葡萄球菌%

$7!G治疗

本组患儿均采取综合治疗%

'

瘘口处理&确诊

肠瘘后$暴露创口行瘘口引流术$ 双引流管放在瘘

口处$一管持续滴注生理盐水灌洗$一管负压引流#

(

伤口局部处理&安尔碘消毒皮肤后$生理盐水冲

洗$无菌纱布拭干$用混合植物油的百多邦软膏涂抹

皮肤后再将浸植物油的无菌纸片覆盖其上$烤灯照

射$减轻皮肤损害#

)

抗感染及支持治疗&根据脓液

和血培养结果或经验用药$联合使用抗生素$间歇静

脉给药% 纠正水*电解质及酸碱平衡紊乱% 早期禁

食*静脉营养包括输新鲜血液 (少量多次$每次

!" /BJQR)*白蛋白*氨基酸*脂肪乳*多种维生素和

液体$待临床情况允许$开始经口饮食#

*

生长抑素

与生长激素的应用&例 # 和例 %$早期给予生长抑素

(每次 #

!

RJQR$每 $小时 ! 次$皮下注射)$共 % 2#引

流量明显减少后$例#用生长激素(每次"7! jJQR$每

日睡前 ! 次$皮下注射)$共 : 2%

表 $GV 例肠外瘘患者临床资料

病例 性别 年龄 瘘前疾病 瘘前手术方式
肠&&瘘

部位 性质
结果

! 女 < 2 先天性胃*结肠壁发育不良*穿孔 胃穿孔修补术 结肠瘘 管状瘘 死亡

# 男 !! 2 新生儿坏死性小肠结肠炎 肠造口术 多发小肠瘘 唇
'

管状瘘 自愈

> 男 !> 2 新生儿坏死性小肠结肠炎 肠造口术 多发小肠瘘 管状瘘 死亡

% 男 > 月 急性肠套叠 套叠复位术 回肠瘘 管状瘘 自愈

< 男 < 月 药物过敏性紫癜肠坏死 肠减压术 回肠瘘 唇状瘘 手术

F 男 = 月 先天性无肛*直肠尿道瘘#横结肠造瘘术后 横结肠关瘘术 吻合口瘘 管状瘘 自愈

'!<#'
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!G结果

% 例患儿治愈$> 例在引流 > b%! 2 后$引流量

逐渐减少$瘘口闭合$自行愈合$其中例 F 出现肠瘘

仅 > 2就自愈#例 < 在 % 个月后行回肠瘘管楔形切

除$术后 : 2痊愈出院% # 例死于多器官功能衰竭$

其中 ! 例为放弃治疗难免死亡%

HG讨论

婴儿肠外瘘对患儿生命危害极大$文献报道!#"

收治 >% 例肠外瘘患儿$病死率 !:7F `% 我科 !" 余

年来共治疗婴儿肠外瘘 F 例$ # 例死亡$病死率为

>>7>`$高于儿童的病死率$提示婴儿肠外瘘病情更

为凶险%

婴儿肠外瘘原发疾病谱与成人及儿童不同$主

要以先天性缺陷及畸形多见$新生儿坏死性小肠结

肠炎是新生儿肠外瘘的常见病因!>"

% 胃肠道恶性

肿瘤*慢性炎症肠病及放射损伤是成人肠外瘘的常

见病因!%"

$在婴儿则少见%

肠外瘘的治疗分三个阶段&

'

诊断和承认期#

(

稳定和考察期#

)

确定性治疗期$其中第二期目标是

控制合并症如水电解质紊乱*败血症及营养不良等$

是降低死亡率的关键$必须在诊断后 #% b%$ ( 内进

行% 婴儿肠外瘘治疗的原则是在局部引流*皮肤保

护的基础上$ 稳定内环境*控制感染和及时给予肠

内外营养%

感染是导致肠瘘患者死亡的主要原因!<"

$感染导

致婴儿的病理生理改变更为显著$ 易发生多器官功

能障碍$因而控制感染对婴儿肠瘘的治疗极其重要%

充分的营养支持是治疗肠外瘘的保证% 婴儿由

于机体内储存的蛋白*脂肪较少$极易出现营养不

良$ 直接影响肠外瘘的愈合速度% 本组病例均给予

了静脉营养支持治疗$同时予以肠内营养$对肠瘘顺

利愈合起到了重要作用%

近年来应用生长抑素*生长激素治疗肠瘘使治

疗效果得到显著改善$ 已有人将生长抑素应用于婴

儿甚至早产儿$成功治疗了肠瘘和乳糜胸等疾

病!F$:"

$但 94.[36,等!>"报道$使用生长抑素可使早

产儿患低氧血症和肺动脉高压而危及生命$我们对

瘘位置高流量大的病例应用生长抑素获得了对瘘流

量良好的抑制且未发现有副反应出现$鉴于有限的研

究资料$在使用时还应权衡其益处及其潜在的危险%

肠外瘘的转归与原发疾病和实施何种手术密切

相关$健康肠管上实施简单手术发生的肠瘘自行愈

合率高$病理肠管加之复杂手术导致的肠瘘则自行

愈合率低*预后差% i3.\3̂ .44.43等!#"报告儿童肠瘘

的自行愈合率为 $#7%`$婴儿组织再生能力强$瘘口

自愈的可能性更大$但尚有少数患儿需手术治疗%

术后发生肠外瘘的因素是多方面的$主要是局

部因素$但与病人全身情况也密切相关% 本组资料

大部分患儿在围手术期存在机体内环境紊乱$充分

的术前准备和适当的术后处理将有效地降低术后肠

外瘘的发生率%

导致肠外瘘的局部原因较多$如病变部位严重

的炎症*肠管病变进一步发展*手术操作不当和对肠

道病变部位的漏诊或判断处理失误等% 本组例 ! 为

胃*结肠穿孔$术中仅满足于胃穿孔诊断$遗漏结肠

穿孔$导致肠瘘发生% 例 % 为套叠肠管处迟发性坏

死穿孔$与术中判断失误或者术后肠管再灌注损伤

有关% 婴儿组织娇嫩$ 手术分离腹腔粘连时容易造

成肠壁的损伤$尽管只损伤浆肌层$但由于存在水肿

或血供较差$也可能继发肠瘘$因此对婴儿手术操作

应轻柔%

随着医疗水平的提高$开腹手术术后肠外瘘的发

生率逐年减少$但近年来腹腔镜的广泛应用$ 由此引

起肠管损伤导致的肠瘘在增加!$"

$因而重视和研究肠

外瘘的预防及治疗措施仍具有重要的临床意义%
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