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食管克罗恩病 1 例报告

许秋泳 裕 郭 文 智发朝

窑病例报告窑

作者单位院510515 南方医科大学南方医院消化内科

裕 进修生原单位院363000 福建医科大学附属漳州市医院消化内科

患者袁男性袁30 岁袁因反复胸骨后疼痛 1 月余于 2006 年

9 月 20 日入院遥患者于 2006 年 8 月 11 日无明显诱因出现胸

骨后疼痛袁为间歇性刺痛袁于进食或吞口水时尤剧袁疼痛剧烈

时感背部酸痛袁并反酸尧嗳气袁无进食梗阻感袁无恶心尧呕吐袁
无畏寒尧发热遥 于 2006 年 8 月 14 日就诊县医院胃镜检查见

食管距门齿 30 cm 处有 2 个圆形浅溃疡袁 大小均约 0.3 伊 0.4
cm袁底覆白苔渊图 1冤遥 胃镜病理活检示食管黏膜慢性炎袁但上

皮细胞增生较活跃遥 予野国产奥美拉唑冶静滴 2 周袁症状无改

善袁 再次复查胃镜示原食管 2 处溃疡灶增大为 0.7 伊 0.8 cm袁
病理活检示食管黏膜慢性炎遥 予改用野洛赛克冶静滴 1 周袁仍

无好转遥 于 2006 年 9 月 20 日转诊我院遥 患者发病以来体重

减轻 5 kg遥 发病前否认食管异物尧不洁饮食或进食刺激性食

物袁无结核病史遥 既往有 10 年反复口腔黏膜溃疡史遥 入院体

检院体重 43 kg袁神清袁巩膜无黄染袁浅表淋巴结无肿大袁口腔

左上颌颊黏膜见一大小约 0.4 伊 0.3 cm 溃疡袁覆白苔袁周边有

红晕袁 心肺腹无异常遥 入院后相关检查结果院 血常规 WBC
5.86 G/L尧HGB 145 g/L尧PLT 175 G/L曰 尿常规尧 粪便常规正

常曰肝肾功尧电解质尧心肌酶正常曰肿瘤标志物 CA-199尧CEA尧
AFP正常曰结核抗体阴性袁PPD 试验渊垣冤袁血沉 10 mm/h曰ENA
多肽谱尧ANA尧Ds-DNA 均阴性袁pANCA尧cANCA 正常遥 心电

图尧胸片未见异常遥 腹部 B 超示肝胆胰脾未见异常袁结肠镜未

见异常遥 超声内镜渊图 2冤示院食管距门齿 30 cm 处见 2 个溃

疡袁大小分别为 2.0 伊 1.5 cm尧0.4 伊 0.3 cm袁溃疡底部不平袁表

面覆白苔袁超声见食管溃疡处管壁不均匀增厚袁达 0.9 cm袁以

黏膜下层增厚为主袁且可见直径大于 2 mm 脉管样结构袁病理

活检示食管中段黏膜慢性炎伴急性炎反应遥 全消化道钡剂造

影小肠未见异常遥 初步诊断为野克罗恩病冶遥 入院后予抑酸尧保

护胃黏膜治疗袁症状改善不明显袁加用强的松 40 mg 1/日 口

服袁 胸骨后疼痛症状渐减轻袁10 天后复查胃镜示食管溃疡已

完全愈合渊图 3冤遥
讨论

食管溃疡以胃食管反流引起者多见袁一般在食管远端近

贲门处可见充血尧水肿尧糜烂等炎症表现袁通常经抑酸保护食

管黏膜等处理可很快缓解袁 而本例患者内镜无以上特点袁病

变部位在食管中段袁经较强抑酸治疗无好转迹象袁故可排除

反流性食管溃疡遥 患者溃疡病灶经 3 次病理活检均未见癌瘤

细胞袁故食管癌尧淋巴瘤可能性小遥 患者结核菌素试验阳性袁
但无结核中毒症状袁病理不支持结核遥 克罗恩病其黏膜早期

呈鹅口疮样溃疡袁随后溃疡增大袁形成纵行溃疡和裂隙溃疡袁
可深达黏膜下层甚至肌层袁 肠壁各层均有炎症袁 伴充血尧水

肿尧淋巴管扩张尧淋巴组织和纤维组织增生遥 一般内镜病理诊

断率低袁应结合内镜超声袁患者溃疡有上述的发展特点袁且内

镜超声表现为黏膜下层不均匀增厚袁 并可见直径大于 2 mm
脉管样结构袁符合克罗恩病影像特点遥 经口服抑酸剂无效袁而

加用激素治疗 10 天袁食管溃疡完全愈合袁进一步支持野食管

克罗恩病冶的诊断遥 克罗恩病可伴关节尧皮肤尧眼尧口腔黏膜尧
肝等肠外损害[1]遥 该病人有反复发作的口腔黏膜溃疡袁符合克

罗恩病的特点遥 克罗恩病病变从口腔至肛门各段消化道均可

图 1 发病时胃镜见食管距门

齿 30 cm 处见 2 个圆形浅溃

疡袁 大小均约 0.3 伊 0.4 cm 溃

疡袁底覆白苔遥

图 2 发病后 1 月胃镜见食管距门齿 30 cm 处见 2 个溃疡大小

分别 2.0 伊 1.5 cm尧0.4 伊 0.3 cm袁溃疡底部不平袁表面覆白苔曰超

声见食管溃疡处管壁不均匀增厚袁达 0.9 cm袁以黏膜下层增厚

为主袁且可见直径大于 2 mm 脉管样结构遥

图 3 激素治疗 10 天后胃镜示

食管溃疡已完全愈合
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受累袁呈节段性或跳跃式分布遥 病变同时累及末端回肠和邻

近右侧结肠者为最多见袁超过半数袁其他多为只累及小肠或

局限在结肠[2]遥 病变在口腔尧食管尧胃尧十二指肠者少见遥 该患

者病灶单发食管较为罕见[3]遥
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