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完善术前准备。行经胸食管裂孔疝修补术。

治疗结果与分析

患儿经积极术前准备后行胸腹联合食道裂孔

疝修补术。取左侧卧位，于第8肋间隙切开进入胸

腔，见右侧肺组织受压，发育尚可，右肺下段与胸膜

粘连，松解粘连，切断肺下韧带，显露纵隔胸膜，见

一疝囊突人胸腔，切开疝囊见疝内容物为整个胃

泡，由胸腔还纳困难，遂取左上腹旁正中切口切开

入腹，胸腹联合将胃拉回腹腔，切除多余疝囊，缝合

食管裂孑L，行胃底折叠，包绕食管下端1周，防止反

流，并将胃小弯侧前壁固定于腹前壁，防止扭转及

回缩，放置胸腔闭式引流，术毕。随访1年，患儿预

后良好，进食顺利，未再诉咳嗽、腹痛等不适。

食管裂孔疝是指腹腔食管、贲门胃底或胃的部

分或全部经食管裂孔突向胸腔，其发病率目前尚无

确切的统计。食管裂孑L疝以婴幼儿多见。由于不能

叙述病史，没有典型的临床症状，往往延误诊断及

治疗，给临床医师带来诊断及治疗上的困难。主要

表现为出生后反复呕吐、溢奶；反复上呼吸道感染，

呼吸困难；伴食管反流者可出现吞咽困难、胸骨后

疼痛、胸闷、气短等不适。诊断依赖于X线检查及上

消化道造影。另外尚可行内镜及食管压力测定等了

解是否存在食管反流，为治疗及手术方式提供参

考。本病例因年龄较大，突然起病，既往无反复上呼

吸道感染及腹痛等临床表现，多次复查胸片诊断右

侧胸腔积液，且治疗后好转，未能引起重视，导致延

误诊断，后经反复复查胸片获诊，因此，对于症状不

典型的食管裂孔疝尤应引起临床医生的重视，以免

延误诊断，导致严重后果。
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双胞胎先矢性肥厚性幽门狭窄较为少见，本院近期收治

2对4例，现报告如下。

2对双胞胎新生儿，均为男性。l对系39周足月妊娠

分娩，体重分别为2 900 g、2 200 g；自然分娩，共1个胎盘，

新生儿无窒息及抢救史，评分10分。另l对系妊娠36周经

剖腹产分娩。共一个胎盘；出生后体重分别为2 000 g、1 800

g，入院后均置暖箱。第1对2例出生后7 d同时出现呕吐，

渐加重；初为进食后约10 min呕吐少量乳液，渐变为进食后

半小时呕吐，为喷射状，量较多，后出生者较先出生者呕吐严

重；于生后26d就诊。体查：体重较出生时无明显增加。皮肤

干燥。脱水貌，入院诊断为先天性肥厚性幽门狭窄。予补液、

营养支持治疗，第3天行腹部B超和钡餐检查确诊。2例均于

第5天行肥厚性幽『J狭窄环肌切开术。术中均发现幽门环肌

肥厚，约2 em×1．5em，厚约0．6 em，质韧。予切开幽门环肌，

分离至粘膜膨出，环肌楔形切取约0．5 OIl!×0．2 cm送病理学

检查，均为幽门环肌肥厚。术后12 h开始喂奶，无呕吐，术后

5 d出院。分别于生后1个月、3个月、1岁时随访，均无呕吐，

生长发育正常。

第2对2例于出生后2d出现呕吐，进食后呕吐发生的

时间一致，腹部B超、钡餐检查均提示肥厚性幽门狭窄，予补

作者单位：l，山东省枣庄市立医院d、Jg#b科(277101)；2，枣庄

市中区人民医院(277101)

·病例报告·

液、营养支持至生后7 d，行幽门环肌切开术，病理检查结果

证实为先天性肥厚性幽门狭窄。术后12 h开始喂奶，无呕吐，

术后7d出院。于出生后1个月、3个月、半年、1年随访，均无

呕吐。

讨论肥厚性幽门狭窄的新生儿中发病率为2％o一

4％o。男女比例4：1，90％以上的病例为散发病例。文献报道

约7％的病例有家族史，婴儿期患有肥厚性幽门狭窄的母

亲，其后代患肥厚性幽门狭窄的比率为：男性19％，女性

7％，父亲也有将该病传给子女的风险：其中男性为5％，女

性为2．5％1-J。双胞胎先天性肥厚性幽门狭窄较为少见，单卵

双生比异卵双生多见。本组两对双胞胎患儿均为同卵双生

男性患儿，两对患儿祖父辈均本地出生、成长，均为汉族，其

母妊娠期间无疾病及药物过敏史。且两对均表现为体重低

者较体重高者肥厚程度重，有文献报告双胞胎肥厚性幽门

狭窄患儿高体重儿多见【21．1本组低体重者重，与以往文献报道

有别。
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