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新进展综述

雾化吸入氨溴索在防治术后肺部并发症中的
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!!"摘要#!氨溴索是一种新型粘液溶解剂%近年研究表明%它除了祛痰作用外%还有多种药理作用& 该文
就氨溴索雾化吸入在防治术后肺部并发症中的应用近况作一简单的综述%着重介绍其在防治术后肺部并发
症的作用机理’临床应用效果’用药时机’不良反应’配伍禁忌等有关问题&
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!!术后肺部并发症是指术后发生的有临床表现并
对疾病进程产生负面影响的肺部异常(&) $肺部并发
症临床主要表现为肺动脉血栓栓塞’肺不张和肺部
感染及急性肺损伤等(’) & 氨溴索的雾化吸入可以
有效改善咽喉部不适症状%减少病原菌繁殖的机会%

稀释痰液%促进排痰%减少肺部并发症$现对雾化吸
入氨溴索在防治术后肺部并发症中的应用情况综述

如下&
@8雾化吸入治疗的概述

雾化吸入是指药物经雾化装置变成微小的雾粒
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或雾滴悬浮于吸入气中%然后让病人吸入%在湿化痰
液’祛痰’解痉和抗炎等治疗中常用& 雾化吸入药物
治疗可以使药品以较高浓度快速送达到靶器官($) &
患者因术后疼痛和呼吸运动障碍容易引起呼吸系统

并发症%且术中肺实质损伤’肺通气’血流紊乱及植
物神经调节失常%气管插管全身麻醉直接损伤肺泡
上皮等%也容易引起肺部并发症& 而其病理改变使
支气管纤毛上皮细胞和.型肺泡上皮细胞活性受抑
制%肺泡表面活性物质合成受阻%导致呼吸道分泌物
积聚%又易引起肺部感染及肺不张等并发症(*) & 雾
化吸入的药物直接作用于肺泡’周围组织血管等病
灶%可以更迅速’更直接地起到抗凝’改善肺部血液
流变性和调控微循环系统状态的作用()) & 雾化吸
入的方法使药物局限于靶器官%肺部药物浓度高于
静脉给药%且在舒张肺血管的同时可避免对全身其
他部位的血管以及心脏功能产生不良影响(#%F) &
O;?J7R1等(()通过荧光显像的方法%证实雾化吸入的
大分子液体能够均匀地分布于全肺%从而说明这种
给药途径是非常有效的& 因此%雾化吸入治疗能有
效地提高术后排痰效果%降低肺部并发症发生率&
B8氨溴索防治术后肺部并发症的作用机理

虽然手术方式’麻醉方式的改进%以及机械通气
的使用%使得术后各种并发症的发生.几率/得到了
控制%但是术后肺部并发症"L4=I4LJ;/I0NJL?1.49/;8
74.L107/I049=%WW[#仍是影响手术成功’患者恢复’
住院时间及医疗成本的一个重大课题(%) & 氨溴索
"沐舒坦或盐酸氨溴索#是目前临床上疗效肯定且
应用最广泛的祛痰药物(&") %是一种较新的粘液溶解
剂%其药物作用涉及粘液促动的多个方面%作用于气
道分泌细胞%调节浆液和粘液分泌%减少粘液腺分
泌%同时氨溴索能选择性抑制气管内皮细胞对 ‘/u

的吸收%增加气管表面的水含量%从而降低痰液粘稠
度%减少粘液对气道壁的粘附%有利痰液的排出%还
可以增加支气管黏膜分泌中性粘多糖%加强与水的
结合%发挥祛痰作用%同时氨溴索可以促进受损呼吸
道纤毛运动加强%并促进纤毛上皮的再生%增加支气
管纤毛摆动%更加促进呼吸道内粘液分泌物的排
出(&&) & 有研究表明盐酸氨溴索具备一定程度的抗
氧化和抗炎作用(&’) %能刺激肺泡.型细胞合成和分
泌肺泡表面活性物质(&$) %防止肺泡萎陷%提高肺顺
应性%减少肺不张$同时作为氧化剂减少炎症时细胞
产生j’’\’j’ 等氧代谢物%保护细胞脂质免受氧化
损伤$氨溴索的抗炎作用主要通过抑制白细胞和肥
大细胞释放组织胺’白三烯%减少嗜酸粒细胞释放细

胞因子%从而抑制炎症细胞及细胞因子诱发的气道
平滑肌痉挛收缩%降低气道高反应性%减轻气道炎
症%有效增强肺组织的自身氧化防御作用%并能充当
肺脂质的抗氧化剂(&*) %促进毛细支气管的恢复& 同
时%氨溴索还具有协同抗生素的作用%即氨溴索作用
于肺%抗生素作用于细菌(&)) & 从而有效预防和治疗
肺部原发和@或继发肺部感染%促进患者病情的
恢复&
C8在防治术后肺部并发症中的应用
CA@8预防出血性脑卒中术后肺感染8高血压出血
性脑卒中术后%患者因咳嗽和吞咽反射消失%难以有
效地排出痰液%易导致痰液潴留和肺不张& 传统的
雾化吸入治疗所用化痰药为 3-糜蛋白酶’地塞米
松’庆大霉素等$如 3-糜蛋白酶的作用主要是通过
蛋白酶水解痰液中黏蛋白的肽链%使痰液的黏性降
低%达到稀释痰液%利于痰液的排出%但其作用单一%
当痰液量较多时%效果不佳& 王新莉(&#)采用氨溴索

联合地塞米松雾化吸入预防高血压脑出血术后肺感

染%结果术后肺感染治疗组发生率为 ’&B&(C%明显
低于对照组肺感染发生率"$$B(FC#%提示氨溴索
与地塞米松联合利用超声波雾化器随呼吸吸入%能
有效预防脑卒中术后肺感染的发生& 严旭梅等(&F)

用沐舒坦联合博利康尼雾化吸入预防脑出血术后患

者肺部感染%结果观察组雾化吸入效果有效率达到
&""B"C%对照组有效率仅为 F(B#C%可见沐舒坦联
合博利康尼雾化吸入具有协调作用%既改善呼吸状
况%又促进痰液排出%能有效预防肺部感染& 李滨
等(&()对北方地区脑出血术后患者增大剂量预防性

应用氨溴索静脉输入及氨溴索雾化吸入方法%发现
此治疗方法可降低患者肺感染率及缩短住院天数$
且肺感染及呼吸道控制后%能有效减少由此引起的
患者血压不稳定’血氧偏低’高热致颅压增高’颅内
再出血等情况的发生&
CAB8治疗腹部大手术后肺部感染8杜娟等(&%)采用

地塞米松联合盐酸氨溴索"沐舒坦#雾化吸入治疗
腹部大手术后肺部感染%观察组用地塞米松 ) .3u
盐酸氨溴索 $ .3u生理盐水 ’" .1%对照组用 3-糜
蛋白酶 * """ ]u生理盐水 ’" .1$通过超声雾化吸
入器将药物雾化成 & U) $.的细小微粒%让患者直
接吸入呼吸道的靶器官而迅速发挥作用& 结果显示
观察组术后肺部湿啰音消失时间比对照组明显缩

短%呼吸困难消失时间与对照组相比差异亦有统计
学意义"!D"B")#%说明地塞米松联合盐酸氨溴索
雾化吸入可明显提高腹部大手术后肺部感染的治疗
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效果&
CAC8预防颅脑术后坠积性肺炎8坠积性肺炎是颅
脑手术术后常见并发症%目前常规处理为抗生素治
疗及体位排痰& 王翠红等(’")采用大剂量盐酸氨溴

索预防颅脑术后坠积性肺炎%取得较好的疗效%对照
组头孢哌酮钠 ’B" 3静脉滴注%盐酸氨溴索 $" .3
加注射用生理盐水 &" .1雾化吸入& 治疗组在对照
组治疗方法的基础上加盐酸氨溴索 %" .3加入生理
盐水 &"" .1静脉滴注$两组疗程均为 &" A& 结果治
疗组肺[H正常 &( 例%对照组 ( 例$治疗组肺 [H显
示炎症 ’ 例%对照组 &’ 例$有效率治疗组 %"C%对
照组仅 *"C$与对照组比较 !D"B")& 证实大剂量
盐酸氨溴索的静脉给药联合盐酸氨溴索加注射用生

理盐水雾化吸入%可以有效地降低颅脑手术患者坠
积性肺炎的发生率&
CAD8预防肺切除术后肺部并发症8临床上除常规
采用物理方法如翻身’叩背外%可采用雾化吸入来湿
化痰液’协助排痰$但常规的方法因雾化吸入时间
短%对痰液的稀释’促进痰液排出达不到良好的效
果& 持续面罩雾化吸氧使雾滴小而均匀%’* > 持续
地进入呼吸道%使呼吸道保持湿润%痰液易于咳出%
同时使用面罩给氧%保证供氧效果& 持续氧气驱动
雾化吸入与传统的间断雾化吸入方法相比%不仅其
肺沉积分布面积成倍增加%而且均匀分布在肺的不
同部位(’&) & 杭垚等(’’)采用持续氧气驱动雾化吸入

盐酸氨溴索的方法防治肺切除术后肺部并发症%取
得较好的效果& 方法!于术后当天开始采用面罩接
延长管接雾化器%雾化器内盛生理盐水 ’)" .1加盐
酸氨溴索 &(" .3%’* >持续雾化吸入%氧流量为 ) U
# T@.09& 氧浓度 *&C U*)C%结果持续雾化吸入湿
化气道与间断雾化吸入相比%能显著降低痰液黏稠
度%尤其在使用 $ A后%持续雾化患者的痰液黏稠度
显著低于间断雾化患者%对预防肺切除术后肺部并
发症起重要作用&
CAE8防治心脏术后呼吸系统并发症8心外科患者
术后引起呼吸道并发症的原因是多方面的& 值得注
意的是体外循环引起的炎症反应综合征%常造成肺
充血’渗出和水肿%特别是肺表面活性物质产生减
少%导致肺泡萎陷%出现咳嗽’咳痰’缺氧’呼吸困难%
进而可发生肺炎’肺不张甚至呼吸衰竭& 氨溴索可
减少心外科手术后呼吸系统并发症& 梁永福等(’$)

报道氨溴索组在术前 $ A对轻中度肺功能损害的患
者同时加用氨溴索 $" .3%气道雾化吸入$对照组未
使用氨溴索及其他呼吸系统药物& 结果观察到氨溴

索组在痰液粘稠度’排痰难度等方面明显低于对照
组& 治疗组肺不张发生率为 $B’C%明显低于对照
组"&’B)C#%与对照组比较!D"B")$提示氨溴索与
抗生素联合应用具有协同作用%可使肺组织内的抗
生素浓度增高%增强其杀菌能力&
D8雾化吸入氨溴索的时机

临床的报道较多为手术后采用氨溴索雾化吸入

防治肺部并发症%关于术前应用的研究报道较少&
针对患者术前氧气驱动雾化吸入沐舒坦"氨溴索#%
术后呼吸道功能恢复情况’抗生素应用时间及住院
时间等问题%菅卫中等(’*)随机将 (" 例患者分为 ’
组%观察组在术前 ’ U$ A 采用沐舒坦 &) .3加生理
盐水 ’" .1氧气驱动雾化吸入%氧流量 # U(&@.09%
’ 次@A%&) U’" .09@次$术后给予沐舒坦 $" .3静脉
滴注%’ 次@A%连续 F A$对照组术前雾化吸入氧气%
方法同观察组%术后采用沐舒坦 $" .3静脉滴注%
’ 次@A%连续 F A& 结果观察组总有效率 (’B)C高于
对照组 F"B"C%两组患者显效率差异有统计学意义
"!’ Q)B’"(%!D"B")#$观察组抗生素应用天数
"(BF) X&BF$#A少于对照组"%B#) X’B&&#A$观察组
出院天数"&(B*( X’B$)# A 少于对照组"&%B#) X
’B)##A$观察组肺部并发症发生率"’B)C#低于对
照组"&)B"C#%两组患者肺部并发症发生率差异有
统计学意义"!’ Q$B%&*%!D"B")#& 提示沐舒坦在
术前 ’ U$ A 氧气驱动雾化吸入有助于减少开胸术
后呼吸道并发症的发生& 预防肺部并发症在术后何
时开始雾化吸入%有不同的研究报道%如术后全身麻
醉清醒后予以雾化吸入$术后 # > 开始雾化吸入$术
后第 & 天或术后第 ’ 天开始雾化吸入治疗& 为此有
学者开展了专门的研究& 傅丽娜等(’))将行开胸手

术病人 #& 例随机分成 $ 组%分别在术后全身麻醉清
醒后"G组#’全身麻醉清醒后 * U# >"O组#及全身
麻醉清醒后 &’ U&( >"[组#给予第 & 次空气压缩式
雾化吸入治疗& 结果G组’[组及O组’[组术后第
& 天痰液性状比较差异有统计学意义"A;分别为
$"B""’("B""%!D"B")#%具体体现在 [组病人的咳
痰情况较 O组难%[组痰液明显较 G组及 O组黏
稠& G组’[组及O组’[组术后第 ’ 天痰液性状比
较差异有统计学意义"A;值分别为 ("B""’&""B""%
!D"B"&#%[组痰液明显较G组’O组黏稠& 术日 $
组病人口咽舒适情况分别为 O组 &( 例"%"B"C#%
大于 G组 &) 例 " F&B*C#%也大于 [组 && 例
"))B"C#$提示术日开始雾化的病人口咽舒适度优
于术后 & A开始雾化的病人& 且O组的平均拔管时

*"()* [>09J=J_4?;9/14K‘JM[10907/1aJA0709J%_?9J’"&&%b41?.J*%‘?.2J;#!!
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间早于全身麻醉清醒开始雾化吸入治疗的病人%因
此推荐全身麻醉清醒后 * U# >开始雾化吸入治疗&
E8使用氨溴索$沐舒坦或盐酸氨溴索%应注意的问
题

EA@8不良反应8氨溴索在祛痰方面确有疗效%虽然
氨溴索制剂日处方量大%对其不良反应发生频率少
见相关统计资料的报道(’#) %但这并不意味着可以疏
忽氨溴索制剂相关的不良反应& 据文献(’F U’%)报道%
在应用氨溴索过程中个别可出现变态反应如皮疹’
寒战’发热’瘙痒’谵妄等现象%这些情况的出现可能
与氨溴索注射液种类多及患者个人体质等因素有

关%应重视这些因素的作用&
EAB8配伍禁忌8据报道氨溴索在临床使用中存在
配伍禁忌$如"&#将夫西地酸钠 "B) 3用 "B%C氯化
钠溶液 &" .1溶解%盐酸氨溴索注射液 &) .3用
"B%C氯化钠溶液 &" .1稀释后%两种药液各抽出
’ .1混合%结果立即出现白色絮状物$常温放置 ’* >%
白色絮状物未消失($") $"’#当甲强龙壶入沐舒坦稀
释后的 &"" .1氯化钠溶液中时%输液器莫菲式滴壶
内立刻出现白色混浊絮状物沉淀%立即更换输液器并
留置 $" .09后白色沉淀仍未消失($&) $"$#用 )" .1注
射器抽取头孢匹胺与盐酸氨溴索两种药物的溶液

"溶媒均为 )C葡萄糖注射液 ’)" .1#各 &" .1放入
一起%立即出现了白色混浊%经振荡或静置 ’ > 后%
仍出现白色沉淀($’) $"*#将注射用盐酸氨溴索用
"B%C氯化钠注射液溶解后在注射用胸腺肽组液滴
壶给药时%在莫菲滴管内立即出现白色浑浊%并有白
色絮状沉淀产生($$) & 上述现象提示盐酸氨溴索和
其他药物联合使用时%应事先了解清楚是否存在配
伍禁忌%避免两种药物在同一容器中使用%一旦出现
配伍问题%除了保留换下的药物和输液器%以备检
测%还要记录发生配伍禁忌的药物名称%并更新药物
配伍禁忌检索表%以利于今后的工作& 因此%在临床
用药过程中%应注意仔细阅读说明书%了解药物使用
方法’配伍禁忌及不良反应%详细询问过敏史%严密
观察病情变化%一旦发生不良反应立即紧急处理%提
高临床用药安全&
N8结语

综上所述%雾化吸入氨溴索在防治术后肺部并
发症方面有一定的临床效果%选择适宜的雾化吸入
时机%可提高防治术后肺部并发症的效果& 虽然氨
溴索不良反应发生率仍较低%但仍出现一些不良反
应%因此在临床用药过程中%应注意仔细阅读药品的
说明书%了解药物使用方法’配伍禁忌及不良反应等

事项%确保临床用药安全&

参考文献

&!jNJ;J9A H_% G9AJ;=49 [a% T?78Pc%JI/16H>JJKKJ7I4K097J9I0NJ

=L0;4.JI;849 L4=I4LJ;/I0NJL?1.49/;874.L107/I049=! /=8=IJ./I07;J-

N0JM(_)6[>J=I% ’""&%&’""$#!%F& +%F(6

’!e47/2/=G% e/;/e% jd3?;S%JI/16b/1?J4KL;J4LJ;/I0NJ=L0;4.JI;8

I4L;JA07IL4=I4LJ;/I0NJL?1.49/;874.L107/I049=(_)6EJ=L0;aJA%

&%%#%%""&#!’) +$$6

$!李月华%吴婉英%谢淑萍%等6氨溴索雾化吸入预防鼻咽癌放疗患

者放射性口腔黏膜炎的效果观察(_)6护理学报%’""%%&#"*O#!

$)6

*!董!娟%黄!伟%沈春生6碳酸氢钠雾化吸入对全麻开胸术后患

者排痰的影响(_)6西南国防医药%’"&"%’""&&#!&’’& +&’’’6

)!易雪岚6氨溴索联合小剂量肝素雾化吸入治疗小儿重症肺炎疗

效观察(_)6临床肺科杂志%’"&&%&#"&#!’" +’&6

#!T/./;7>Jo% a/14j% H>4;09 ,%JI/16Z9>/1JA 2?I94I09I;/NJ94?=

.01;0949JL;JNJ9I=L?1.49/;8J9A4I>J10/1A8=K?97I049 /KIJ;7/;A04L?1-

.49/;828L/==(_)6_H>4;/7[/;A04N/=7P?;3%’"")%&$" "&#!($ +

%’6

F!P/214IdR0G% PI/;d./99 g% P7>J?2J1E%JI/16PJ1J7I0NJL?1.49/;8

N/=4A01/I049 M0I> 09>/1JA /J;4=410dJA .01;0949J09 >J/;II;/9=L1/9I7/9-

A0A/IJ=(_)6[/9 _G9/J=I>%’"")%)’"&"#!&"F# +&"(’6

(!O;?J7R1[%e/J=I1JP%eJ;J.G%JI/16\8LJ;4<0/-09A?7JA ;J/7I0NJ4<-

83J9 =LJ70J=K4;./I049 09 L?1.49/;87/L011/;8J9A4I>J10/17J11=09 =0I?

(_)6G._EJ=L0;[J11a41O041%’""#%$*"*#!*)$ +*#$6

%!t/=JJ.G% P94Mb%f0IIJ;./9 ‘%JI/16E0=R /==J==.J9IK4;/9A =I;/I-

J30J=I4;JA?7JLJ;04LJ;/I0NJL?1.49/;874.L107/I049=K4;L/I0J9I=?9-

AJ;340939497/;A04I>4;/707=?;3J;8! /3?0AJ109JK;4.I>JG.J;07/9

[411J3J4KW>8=070/9=(_)6G99 Z9IJ;9 aJA%’""#%&** "(#!)F) +

)("6

&"!a/1J;2/a% E/39410O6G.2;4<4109 I>J’&=I7J9I?;8! L>/;./741430-

7/1/9A 710907/1?LA/IJ(_)6,<LJ;IjL09 c;?3aJI/2 H4<0741%’""(%

*"(#!&&&% +&&’%6

&&!杨藻宸6实用药理学(a)6第 * 版6北京!人民卫生出版社%’"")!

&#&%6

&’!OJJ> ea% OJ0J;_% ,=LJ;J=IJ;G%JI/16G9I009K1/../I4;8L;4LJ;I0J=

4K/.2;4<41(_)6,?;_aJA EJ=%’""(%&$"&’#!))F +)#’6

&$!PJ0K/;I[% [14=IJ;./99 ]% PJ0K/;I]%JI/16[J11-=LJ70K07.4A?1/I049

4K=?;K/7I/9IL;4IJ09=28/.2;4<41I;J/I.J9I(_)6H4<0741GLL1W>/;-

./741%’"")%’"$"&#!’F +$)6

&*!S?0I/;A a% S0/99410[% O/7>JIW% JI/16G.2;4<41-09A?7JA 0..?9J

>J.418I07/9J.0/(_)6EJNaJA Z9IJ;9J%’""#%’F"&"#!F%F +F%(6

&)!cJ;J11J_6[>;490742=I;?7I0NJL?1.49/;8A0=J/=J=/9A /=I>./09

7>01A;J9! A0/394=I07/9A I>J;/LJ?I07=I;/IJ30J=(_)6G;7> WJA0/I;%

’""*%&&"P?LL1’#!&"$=+&"#=6

&#!王新莉6盐酸氨溴索联合地塞米松雾化吸入预防出血性脑卒中

术后肺感染的疗效观察(_)6天津药学%’""%%’&"*#!’% +$&6

&F!严旭梅%徐小芹%卞肇蒙6沐舒坦雾化吸入预防脑出血术后并发

肺部感染的观察(_)6上海预防医学杂志% ’"&"%’’"%#!*%* +

*%)6

&(!李!滨%王润辉%毕艳华%等6氨溴索对预防脑出血钻孔引流术

*&()*!!中国临床新医学!’"&& 年!# 月!第 * 卷!第 # 期

万方数据



后肺感染的疗效观察(_)6河北医药%’"&"%$’"##!F"" +F"&6

&%!杜!娟%王!玲6地塞米松联合盐酸氨溴索雾化吸入治疗术后

肺部感染效果观察(_)6白求恩军医学院学报% ’""%%F"##!$FF

+$F(6

’"!王翠红% 齐!啸6盐酸氨溴索预防颅脑术后坠积性肺炎的疗效

观察(_)6中国疗养医学% ’"&"%&%"(#!F))6

’&!‘JM./9 PW6]=J4K3/../=709I03;/L>8I4JN/1?/IJI>JLJ;K4;./97J

4K9JM09>/1J;=(_)6_GJ;4=41aJA%&%%%%&’"P?LL1&#!P’) +P$&6

’’!杭!垚%刘希红%巢红芳%等6持续氧气驱动雾化吸入预防肺切

除术后肺部并发症(_)6护理学杂志"外科版#%’"&"%’)"&*#!

F$ +F*6

’$!梁永福%胡荣波%陈!鹏6氨溴索在心外科手术围术期的临床应

用(_)6中国现代药物应用%’"&"%*"&(#!’( +’%6

’*!菅卫中%张艳峰6沐舒坦术前氧气驱动雾化吸入预防开胸术后

呼吸道并发症观察(_)6医药论坛杂志%’"&"%$& "&)#!&)& +

&)’6

’)!傅丽娜%李瑞英%刘玉萍6开胸术后病人雾化吸入开始时间对雾

化效果影响的研究(_)6护理研究%’"&"%’*"’#!’%’ +’%)6

’#!韦炳华%陈树清%唐!蕾6沐舒坦注射液致过敏反应 & 例(_)6

中国医院药学杂志%’""%%’%"%#!FF% +F("6

’F!洪!冰6盐酸氨溴索不良反应 ( 例(_)6医药导报%’"&"%’%

"%#!&’*’ +&’*$6

’(!汪新梅6注射用盐酸氨溴索导致谵妄 & 例的护理(_)6中国误

诊学杂志%’"&"%&""’%#!F’F%6

’%!平!平6盐酸氨溴索注射液致速发型过敏反应 & 例(_)6医学

理论与实践%’"&"%’$"%#!&&’&6

$"!李红仙%王!颖6夫西地酸钠与盐酸氨溴索注射液存在配伍禁

忌(_)6中国误诊学杂志%’"&&%&&"&#!’*F6

$&!孙敏杰%巩!燕%朱丽娜6沐舒坦与甲强龙存在配伍禁忌(_)6

中国误诊学杂志%’"&&%&&"’#!’F"6

$’!田红英6注射用头孢匹胺与盐酸氨溴索注射液存在配伍禁忌

(_)6中国现代药物应用%’"&&%)"&#!&)&6

$$!周俊卿%温钦玲6注射用盐酸氨溴索与胸腺肽存在配伍禁忌

(_)6临床误诊误治%’"&"%’$"&’#!&&(’6

"收稿日期!’"&& +"$ +$&#"本文编辑!刘京虹!韦!颖#

新进展综述

O/;;JII食管的内镜诊断进展

廖日斌!!唐建光!!苏燕波!!潘!旻!!刘晓敏$综述%!!谭!毅$审校%

作者单位! )*&""’!广西%桂林市人民医院消化内科

作者简介! 廖日斌"&%F’ +#%男%大学本科%主治医师%研究方向!消化内科临床’消化内镜诊疗& ,-./01!<<<2335=09/674.

!!"摘要#!O/;;JII食管"O/;;JII0=J=4L>/3?=%O,#是食管腺癌最重要的危险因素& 除目前常规内镜检查加
病理活检诊断之外%近年来出现了一些新的内镜诊断技术& 该文主要针对其内镜诊断及新的内镜成像技术方
面作一综述&
!!"关键词#!O/;;JII食管$!诊断$!内镜
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!!(>$? 6*%3#)!O/;;JII0=J=4L>/3?=$!c0/394=0=$!,9A4=74L8

!!O/;;JII食管"O/;;JII0=,=4L>/3?=%O,#是由英国
心胸外科医生 ‘4;./9 O/;;JII于 &%)" 年首先提出%
并以他的名字命名& O,是指食管下段的复层鳞状
上皮被单层柱状上皮所替代的一种病理现象%可伴
肠化生或不伴肠化生%其中伴有特殊肠化生者属于

食管腺癌的癌前病变(&) & 国外研究报道%O,的癌
变率较一般人群高 $" U&’) 倍%且 ("C食管腺癌来
源于O,& O,的癌变过程为特殊的肠上皮化生-轻
度异型增生-高度异型增生-原位癌-浸润性腺癌(’) &
目前 O,主要诊断方法是常规内镜检查加病理活
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