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小儿颈动脉体瘤手术治疗一例

赵小冬  吕海丽  郭永清  孙开

  患儿女, 4岁。因发现左颈部肿物 1 年余入院。该患儿

于1 年前无明显诱因出现左颈部肿胀, 无疼痛, 使用抗生素,

初期肿胀消退,半个月后又复出现肿物, 并呈渐进性增长, 再

次静脉滴注抗生素无效。来我院 1 个月前曾在当地医院行

颈侧切开肿物取活检, 病理活检结果示/ (左颈部)副神经节

细胞瘤0。入院后体格检查: 左颈动脉三角区可触及一约 615

cm@ 610 cm 肿物, 质地中等, 左右活动尚可,上下活动受限。

肿物表面可扪及血管波动,听诊未闻及血管杂音。发音及吞

咽正常,无呼吸困难及 Horner 氏综合征, 伸舌左偏。颈部彩

色超声示左下颌角下方周围可见前后径为 412 cm 的实质性

肿物,肿物呈分叶状, 内部光点不均匀, 周边尚有界限, 位于

颈动脉深部 ,肿物边缘紧邻颈内外动脉之间, 颈内外动脉间

距增宽。颌下腺及腮腺未见异常回声。颈部 CT 扫描,

见图1。左侧口咽腔及喉咽腔受压内移并变窄。甲状软骨

图 1  颈部 CT 扫描:环枢椎左前外侧见一密度均匀软组织肿物

影, CT 值 37. 59 Hu, 最大层面面积达 5. 0 cm @ 10. 0 cm,上界达环

椎水平,下界达环状软骨水平以下,内缘紧邻左喉咽壁

受压变形, 胸锁乳突肌受压向前移位, 肿物与左颈部血管分

界显示清,外后界几达皮下, 皮下脂肪及间隙消失。颈部淋

巴结显示不清, 临床诊断为/ 左颈动脉体瘤0。术前备血

400 ml, 于 12月 22 日上午在全身麻醉下行/ 气管切开术, 左

颈动脉外膜下动脉体瘤切除术。0采用下颌角后沿胸锁乳突

肌前缘切口,术中见瘤体包膜完整, 暴露瘤体,充分解剖分离

颈总动脉, 颈内外动脉, 颈内静脉,迷走神经, 舌下神经和副

神经, 并保护好。术中见左颈总、颈外动脉受压向左前移位,

左颈内动脉裹埋于瘤体之中且受压变细, 并伴随瘤体蒂部直

达颈内动脉入颅处, 后方达椎前筋膜, 下方位于甲状软骨侧

后方。术中将颈总动脉近心端及颈内动脉远心端挂线,以备

应急阻断时应用。然后自下而上沿动脉与瘤体之间/ 白线0

充分游离瘤体, 逐渐将左颈内动脉游离解剖, 直达颅底颈内

动脉入颅处。穿刺瘤体无囊腔, 完整切除瘤体。手术顺利,

出血约 150 ml, 置引流管 1 根。行常规横切口气管切开, 放

置 6 mm 气管套管。切除肿物送病理, 术后病理报告结果同

术前。术后给予抗炎及对症治疗, 术后出现进食、饮水呛咳,

给以神经营养药, 于术后 1 周左右呛咳症状消失, 术后第

10天开始堵管,无呼吸困难, 于第 13 天拔除气管套管, 术后

未出现脑缺血性损害等并发症。

讨论  颈动脉体瘤是发生在颈总动脉分叉处的化学感

受器瘤。其发病率低, 该病发病年龄主要集中在 25~ 75 岁

的成人[ 1]。汪忠镐[ 2]所报告的 69 例颈动脉体瘤患者中, 年

龄最小者为 12 岁。本例患者 4 岁, 小龄患儿颈动脉体瘤是

本例的特点。该病症状主要为无痛性肿块, 可向左右移动,

上下移动受限, 部分肿瘤表面可扪及搏动。本病例的主要特

点是患者年龄小且瘤体大, 因肿瘤已突向咽腔使咽腔受压

变窄。另外,小儿的咽部黏膜较成人更易发生水肿, 故为避

免术后出现呼吸困难而进行了常规气管切开, 但也应注意到

小儿气管切开术后的并发症及拔管困难等问题, 故行气管切

开术前应权衡利弊, 而成人颈动脉体瘤手术则不一定要气管

切开。小儿由于年龄小, 肿物大, 术后更易发生脑缺血性损

伤及颅神经损伤等并发症。通过对本例小儿的治疗,得到如

下经验: ( 1)术前不提倡活检, 活检使瘤体周围解剖发生变

化,会增加手术切除的难度及风险。( 2)术前应充分了解肿

瘤与周围血管神经的毗邻关系, 备血。( 3)小儿由于咽腔窄,

软组织易于水肿, 瘤体大者应常规行气管切开术,以减小术

中及术后的风险。
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