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超声内镜引导下胃壁外异物内镜下取出1例
陈静 彭贵勇 吴静 陈磊

陆军军医大学第一附属医院（西南医院）消化内科，重庆 400038
通信作者：陈磊，Email：chenlei1977603@126.com

【提要】 对于鱼刺完全穿透胃壁者，直接胃镜下包块切开向外寻找或外科手术方案均存在术中

无法准确定位鱼刺风险，而采用超声内镜辅助探查可有效解决术中定位困难的问题。本文报道了

1例鱼刺完全穿透胃壁患者，经超声内镜精准定位鱼刺方向，术中以环形切开刀直接建立胃壁隧道，

随后内镜下沿隧道切开胃壁，最终找到并拔除鱼刺。

【关键词】 超声内镜； 内镜治疗； 隧道法； 异物探查

Endoscopic ultrasound‑guided removal of foreign body outside the gastric wall: a case report
Chen Jing, Peng Guiyong, Wu Jing, Chen Lei
Department of Gastroenterology, The First Affiliated Hospital of Army Medical University (Southwest Hospital),
Chongqing 400038, China
Corresponding author: Chen Lei, Email: chenlei1977603@126.com

患者男，67岁，因“中上腹疼痛 2 d”就诊。查体：神志

清楚，生命体征平稳，心肺阴性，腹软，全腹无压痛、反跳痛

及肌紧张。实验室检查：血常规示白细胞 1.44×109/L，余无

特殊。胃镜检查提示胃窦近幽门处后壁可见约 3 cm×3 cm
大小隆起，黏膜光滑（图 1），初步考虑是周边的脏器对胃

的压迫或者是胃黏膜下来源的肿瘤。上腹部增强CT提示

胃窦及幽门靠后下局部层面浆膜层变薄，邻近脂肪间隙模

糊，可见条絮影及条状稍高密度影（图 2）。超声内镜检查

提示局部胃壁层次不清，周边呈低回声包块，包块内可见

条索状高回声。追问病史，患者 2 d前曾进食鱼。复阅胃

镜图片，胃窦包块表面未见异物残端及破口，考虑异物（鱼

刺）已经完全穿透胃壁，胃窦包块为形成的局部炎性包裹。

DOI：10.3760/cma.j.cn321463-20210603-00357
收稿日期 2021-06-03 本文编辑 顾文景

引用本文：陈静,彭贵勇,吴静,等 .内镜超声引导下胃壁外异物内镜下取出 1例[J].中华消化内镜杂志,
2022, 39(12): 1027-1028. DOI: 10.3760/cma.j.cn321463-20210603-00357.
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在与患者本人详细交代保守治疗、外科手术以及内镜手术

的收益和风险后，经患者本人同意，最终决定采用超声内

镜定位和引导、内镜下切开胃壁拔除鱼刺的治疗方案。完

善 术 前 检 查 后 ，利 用 纵 轴 超 声 内 镜（日 本 Olympus
GF‑UCT260）隔着胃壁找到异物（图 3），在超声内镜引导下

用环形切开刀（美国 COOK CST‑10）在胃壁和异物之间建

立 一 个 隧 道（图 4），再 用 治 疗 内 镜（日 本 Olympus
GF‑GIF260J）以透明帽辅助沿着隧道指引的方向逐层分离

胃壁组织进行探查，经反复分离、止血和仔细探查，最终在

胃壁外找到还在随着呼吸而动的鱼刺（图 5），以活检钳取

出鱼刺（图 6），随后使用钛夹对胃壁切口进行封闭，最后

留置胃管结束操作。术后常规给予抗感染等对症处理。

患者术后无明显发热、腹痛，禁食 24 h后开始进食流质，术

后第 4天出院。

讨论 对于鱼刺完全穿透胃壁者，不能采用常规的方

法拔出。如果采用胃镜下把包块切开向外找的方案，可能

因鱼刺太小无法确定具体位置；如果采用外科手术方案，

创伤太大，也存在找不到鱼刺的风险［1］；如果采用保守治

疗方案，虽然暂时不会造成刺破血管发生出血的风险，但

是鱼刺长时间存在会发生间歇性腹痛和反复感染。本例

经超声内镜精准定位鱼刺方向，术中以环形切开刀直接建

立胃壁隧道，然后内镜下沿隧道切开胃壁，最终找到并拔

除鱼刺，避免了盲目切开找不到异物的风险。另外，该治

疗方法既保留了内镜治疗的微创优点，又充分体现了超声

内镜壁外定位的优势，拓展了超声内镜的诊疗范围［2‑3］。
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