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先天性巨结肠;</)=0>=?)(*6@= 3/+=2+=2A<BC是一种
小儿常见的消化系统发育畸形!发病率约为 DEF """"
先天性巨结肠手术在 5G2*=’*!B(>+*H2,!I2>J2/*!
5’+K2 等经典手术的基础上衍生出多种各具特色的
手术方式" 新近开展的腹腔镜辅助下巨结肠根治术
和经肛门 5’+K2 手术代表着小儿外科微创手术的发
展趋势"本文对 !""! 年 F月 L !""$年 D!月我院采
用微创手术治疗的 M# 例先天性巨结肠进行总结!
现报告如下"

材料与方法

一#临床资料
先天性巨结肠患儿共 M# 例! 男 %M 例! 女 D%

例"年龄 D个月 L DD岁!体重 !9# L %M N6"短段型 DF
例!常见型 !O 例!长段型 M 例" 术前均行钡剂灌肠

造影确诊" DM 例行直肠粘膜活检!F 例行肛管直肠
测压!!! 例术中行快速病理检查! 证实结肠粘膜下
神经节细胞缺失"
二#手术方法
M# 例患者中!!% 例行经肛门拖出 5’+K2 手术!

!M例行腹腔镜辅助下改良 5’+K2 手术" 在经肛门拖
出 5’+K2 手术中!于肛门齿状线上 D 0H 处切开直肠
粘膜! 在直肠粘膜下按第 %#$#P#D! 点位置注射 D E
D" """ 肾上腺素生理盐水! 逐步剥离病变肠管!全
部拖出肛门并切除!行结肠Q肛门吻合术" 在腹腔镜
辅助下 5’+K2 手术中! 经腹腔镜辅助离断病变结肠
血管!于肛门齿状线上 D 0H 处切开直肠粘膜!分离
并拖出结肠!行结肠切除#肛门Q结肠吻合"

结 果

M# 例患儿获随访!随访时间 $ 个月 L M 年" 随
访期间 ! 例术后仍存在便秘!D 例为经肛门脱出术
后!D 例为腹腔镜 5’+K2 术后!均为早期手术操作不

先天性巨结肠的微创手术治疗

罗喜荣 包国强 詹江华

!摘要" 目的 总结先天性巨结肠微创手术的治疗经验" 方法 !""!年 F月L!""$年 D!月 M#例先
天性巨结肠患儿!短段型 DF 例!常见型 !O例!长段型 M 例!!%例行经肛门脱出 5’+K2 手术!!M 例行腹腔镜
辅助下改良 5’+K2手术" 结果 术后 !例仍存在便秘!D例为经肛门脱出术后!D例为腹腔镜 5’+K2术后!D
例肠梗阻!D 例直肠鞘内感染!! 例肛门瘢痕性狭窄!M" 例患儿手术效果良好" 结论 正确应用微创手术
治疗先天性巨结肠符合外科手术微创化的趋势!具有广阔的前景"

!关键词" </)=0>=?)(*6 病E外科学
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4(H@= H(=0,2 =>2+4>A ! 0+=2= ’00())23 =42*’=/= ’- +**+,@= =0+)A M" 0+=2= >+3 + 6’’3 2--2049 G+)8094(+) R>2
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熟练!术中无快速病理检查支持!造成切除病变肠
管长度不够所致" ; 例患儿由于早期手术解剖不熟
悉!致使左卵巢拖下缠绕结肠发生梗阻!行 ! 次手
术后缓解" ; 例术后出现直肠鞘内感染!为经肛门
直肠脱出术患儿!予肠造瘘及抗感染治疗于术后半
年治愈" ! 例患儿出现肛门瘢痕性狭窄!予扩肛治
疗 $ 个月后缓解" 其余患儿于术后腹胀#便秘等症
状均消失"

讨 论

先天性巨结肠是一种发病率较高的消化系统

发育畸形!传统的巨结肠根治术手术创伤大!恢复
时间长!术后并发症多" 随着对先天性巨结肠的认
识的逐步提高及手术技能和设备的不断更新!对巨
结肠的治疗逐渐趋向于早期手术根治和一次性手

术根治!小儿腹腔镜技术的出现和普及极大地推动
了这一趋势的发展" ;<<=年 5>/4?@;A等首先成功进行

了腹腔镜辅助下 B(?+>2, 拖出法先天性巨结肠根
治术!并取得满意效果" ;<<C 年 D2’)62E’*@!A等报告

开展腹腔镜辅助下 5F2*E’*根治术! 而且在新生儿
中应用也取得满意疗效" 近年来!在国内外已有较
多的报道在腹腔镜辅助下完成巨结肠根治术@%!=!CA"
应用腹腔镜辅助下实施巨结肠根治术改变了

传统的手术途径! 但它符合巨结肠传统手术原则!
体现当今微创的外科发展趋势! 具有术野清晰#损
伤小#住院时间短!减少医源性感染#便于教学演示
等优点" 在国内外大多数儿科治疗中心采用腹腔镜
辅助下巨结肠根治手术都取得满意疗效" 随着腹腔
镜辅助技术应用经验的积累和总结!有作者提出腹
腔镜的作用仅限于方便分离肠系膜$取样活检以确
定病变范围$了解结肠吻合后有无扭转等!而这些
在经肛门手术完全可以完成@$A" 如果病变位于降结
肠以上!即使腹腔镜也不便于游离肠段!仍须开腹
解决" 另外!在小儿腹腔镜的应用中存在诸如损伤重
要血管#肠管和邻近脏器!高碳酸血症和潮气量减
少!下肢深静脉血栓形成和淋巴水肿等并发症@#A" 况
且! 腹腔镜技术的应用依赖于昂贵器械和辅助设
备!大大增加了治疗成本!加重了患儿家长的经济
负担!致使腹腔镜技术在经济相对落后地区或基层
医院广泛开展面临很多困难"

;<<G年 B2 ,+ H’))2IJ’*3)+6’*@GA等首次报道经

肛门 5’+K2 直肠内拖出术治疗 C 例先天性巨结肠获
得成功!;<<< 年 L,M+*2E2@<A和 N+*62)@;"A等均报道以同

样方法治疗新生儿巨结肠获得良好的近期疗效" 随
后!该术式在世界各地兴起并取得巨大成功" 在国
内高亚 @;;A#郑珊 @CA等也分别于 ;<<< 年报道非开腹经
肛门结肠拖出术治疗小儿先天性巨结肠症!近期疗
效良好! 在实现对先天性巨结肠根治目标的同时!
获得极佳的身体美容效果! 而且术后并发症少!恢
复快"
由于新生儿及婴儿的盆底肌发育尚不完善!结

肠游离度相对较大! 经肛门直肠肌鞘剥离十分容
易!并且常见型巨结肠患儿多数可经肛门直肠直接
拖出切除病变肠管!避免了因开腹操作而造成的手
术打击!进一步加速了巨结肠手术的微创化#低龄
化发展趋势"
新生儿期经肛门直肠肌鞘剥离十分容易!随着

年龄的增长!肌层与粘膜厚度比例差异加大!手术困
难加大!出血量增多@;!A" 经肛门!期拖出术前经直肠
壁吸吮活检或全厚层直肠组织活检的病例!在行经
肛门直肠肌鞘剥离时会增加困难" 而术中彻底分离
直肠粘膜和肌层是手术操作的关键!任何遗留的直
肠粘膜都将造成 5’+K2 术式特有的并发症%%%直肠
肌鞘内感染!剥离过厚又会损伤括约肌!影响术后
排便控制" 本组 ; 例患儿术后出现直肠肌鞘内感
染!正是由于早期直肠肌鞘解剖不熟悉导致直肠粘
膜剥离不全所致" 当前!我们在剥离直肠粘膜前在
直肠粘膜下按 %#$#<#;! 点位置注射 ; O ;" """ 肾
上腺素生理盐水! 可明显有利于直肠粘膜分离!层
次清楚及减少出血!防止并发症的发生"
切除病变肠段水平的判断与选择是手术疗效

的关键所在" 残余病变肠管必然会在术后带来便秘
等诸多并发症" 本组 ! 例患儿术后仍有便秘存在!
即因早期手术操作不熟练!术中无快速病理检查支
持!造成切除病变肠管长度不够所致" P+>+4+Q+@;%A等
报道采用经肛门直肠内拖出法治疗 ;! 例巨结肠患
儿直肠#乙状结肠段病变的过程中!结合腹腔镜进
行结肠活检!活检组织经乙酰胆碱酯酶染色确定有
无神经节细胞" 该方法可以精确地辨认有无神经节
的肠段!提高手术的精确性" L,M+*2E2@<A等对 ;;例新
生新生儿施行经肛门 5’+K2!期拖出根治术! 通过
术中冰冻切片了解拖出结肠肌层神经节细胞的发

育情况!取代进腹操作!结果证实!术中病理检查可
减少腹腔镜或腹部操作带来的损伤和并发症" 目
前!我们在实施手术的进程中亦采用快速病理检查
确定病变肠段水平取得较好效果!无便秘发生"
随着微创手术操作技术的提高与完善!除全结

!C! !
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肠型巨结肠外的其他类型巨结肠都应可先尝试采

用经肛门病变肠管拖出术" 如出现拖出困难或切除
病变肠管水平不足!则加用腹腔镜或腹部小切口辅
助游离腹腔内血管#和松解游离结肠脾曲甚至肝曲!
从而使绝大部分病例均可实施微创手术解决疾患"
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