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案安全有效、术后生存质量满意，有希望成为标准方案以外

的备选方案，但其长期疗效有待进一步研究。

利益冲突 所有作者声明不存在利益冲突
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十二指肠乳头旁憩室内Dieulafoy病变合并出血1例（含
视频）
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【提要】　十二指肠乳头旁憩室内Dieulafoy病变合并出血因病灶隐匿、临床表现不典型、缺乏特异

性症状，内镜下较难发现。本文报道 1例十二指肠乳头旁憩室内Dieulafoy病变合并出血病例的内镜

下诊治过程。

【关键词】　胃肠出血；　Dieulafoy病变；　十二指肠乳头旁憩室；　内镜治疗

A case of Dieulafoy lesion complicated with hemorrhage in duodenal juxtapapillary diverticulum
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Digestive Diseases, Central South University, Changsha  410011, China
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总量约 800 mL，为暗红色，并出现头晕并晕倒，伴有短暂意

识不清，遂就诊于我院急诊，以“上消化道出血”收治于我

科。患者 15 年前因车祸行肝部分切除术及左臂钢板置入

术，否认肝炎、心血管疾病病史，无长期药物服用史。入院

体格检查：右中上腹可见一长约10 cm陈旧性手术瘢痕。左

臂可见一长约 8 cm 陈旧性手术瘢痕。血常规：白细胞

14.58×109/L ，血红蛋白 70 g/L，血小板、平均红细胞体积、平

均红细胞血红蛋白量、平均红细胞血红蛋白浓度均在正常

范围。肝功能：白蛋白 30.6 g/L（40~55 g/L），球蛋白 17.5 g/L
（20~40 g/L），总胆红素 22.3 μmol/L（3.4~17.1 μmol/L），直接

胆红素 6.8 μmol/L（0~6.0 μmol/L），丙氨酸转氨酶、天冬氨酸

转氨酶均在正常范围。肾功能：尿素氮 9.13 mmol/L。急诊

胃镜显示十二指肠乳头附近大量新鲜血凝块附着（图1A），有
活动性出血，反复冲洗后可见降段乳头口侧端一直径1.5 cm
憩室，憩室底部有一直径 0.3 cm血管残端（图 1B），可见搏动

性出血，诊断为Dieulafoy病变，予数枚金属夹夹闭后活动性

出血停止（图1C，视频）。后患者未再出现活动性出血，内镜

治疗后 6 d复查血常规示血红蛋白 89 g/L，肾功能正常，胃镜

示创面良好，未见活动性出血（图 2），后患者出院。随访

1年，患者未再出现消化道出血，血红蛋白恢复至正常水平。

讨论 Dieulafoy病变，又称恒径动脉畸形，在消化道以

胃部最常见，是非静脉曲张性消化道出血的原因之一，占消

化道大出血的 0.09%~1.55%，急性上消化道出血的 1%~
5.8%［1］。十二指肠 Dieulafoy 病变占全消化道的 15% 左右，

降段憩室内Dieulafoy病变内镜下诊断及治疗较困难［2］。十

二指肠乳头旁憩室（juxtapapillary duodenal diverticulum，

JPDD）内Dieulafoy病变合并出血目前罕见报道［3］。
憩室是由于胃肠黏膜或黏膜肌层缺损所致，部分肠壁向

外扩张形成的袋状突起。十二指肠憩室发病率为 6%～

30%，其中 60%发生于十二指肠降段，降段憩室多数位于内

侧壁，其中位于乳头旁2～3 cm内的憩室称为 JPDD［4］。JPDD
的发病率为 0.16%～27%，发病率随年龄增加而增加。十二

指肠憩室发生胆石症和胰腺炎的概率分别为30.4%和6.5%，

降段憩室合并胆胰疾病的发生率高于非降段憩室，JPDD高

于非 JPDD患者。JPDD的存在使经内镜逆行胰胆管造影术

难度增加，是经内镜乳头括约肌切开术后出血的独立危险因

素［5］。大多数 JPDD患者无临床症状或体征，10%~20%有非

特异性症状如上腹饱胀、嗳气等，并发炎症或溃疡时，症状加

重，发生出血、穿孔或憩室所致胆胰管梗阻时表现为剧烈腹

痛。JPDD合并出血多与憩室炎致糜烂、异物包括食物沉积

引起的损伤、憩室内异位胃黏膜溃疡、血管畸形等有关［6］。

消化道 Dieulafoy 病最常见于胃，多数位于贲门下方

6 cm范围内，十二指肠憩室内 Dieulafoy病变目前仅有少量

病例报道［7‑10］。Dieulafoy 病变常表现为突发性、间歇性、反

复发作的消化道大出血，但因为病灶浅小隐匿，内镜下漏诊

率高，JPDD在常规直视内镜下更易漏诊。除常规内科治疗

如补液、输血、抑酸等治疗外，内镜治疗是很重要的治疗方

式，常用的治疗方法包括金属夹、内镜下套扎术、局部药物

注射（如硬化剂或肾上腺素等）、电凝、激光等［2］。本例患者

主要表现为上消化道大出血，最终在急诊内镜下发现 JPDD
内Dieulafoy病灶，并使用金属夹成功止血。
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图 1　十二指肠降段乳头旁憩室内 Dieulafoy病变合并出血 1A：内镜下可见乳头表面覆盖新鲜血痂； 1B：降段乳头旁憩室内 Dieulafoy病
变； 1C：金属夹治疗病变 图2　出院前内镜复查示创面未见活动性出血，可见金属夹存留
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