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内翻性乳头状瘤是一种常见的黏膜上皮源性

肿瘤%多见于鼻腔及鼻窦,

$

-

%发病机制尚不明确(目

前有学者,

!

-认为其发生可能与人乳头瘤病毒感染有

关%有机溶剂)焊接烟雾等职业暴露也是病因之

一,

&

-

(发生在咽喉部的内翻性乳头状瘤较少见%目

前仅有数例报道,

R#'

-

(此类患者多表现为声音嘶哑)

呼吸困难等(内翻性乳头状瘤有局部浸润生长)易

复发和易癌变三大特点,

,

-

(尽管其为良性肿瘤%但

考虑到以上特点%也称为交界性肿瘤%需依靠病理

明确诊断(现报告
$

例复旦大学附属中山医院收治

的下咽内翻性乳头状瘤病例(患者为老年女性%主

诉进行性吞咽困难伴呕吐
!

周%入院行喉探查及活

检术%病理确诊为下咽内翻性乳头状瘤%在胃镜下

切除病变(术后随访半年%患者恢复情况良好%进

食通畅%未复发(

6

!

病例资料

$-$

!

入院资料
!

患者女性%

'!

岁%因!进行性吞咽

困难伴呕吐
!

周"为主诉于
!"$Q

年
$$

月
!,

日入中

山医院(患者既往身体健康%入院前
!

周出现吞咽

困难%偶伴呕吐(遂就诊于外院%行喉镜检查&右侧

会厌)杓区)梨状窝大量伪膜样物*予抑酸护胃等对

症治疗%疗效欠佳%遂转诊至我院(入我院后行喉

镜检查%结果#图
$S

$示环后区偏右侧见隆起型新生

物%表面粗糙%右侧梨状窝变浅%左侧梨状窝表面光

滑(颈部增强
?M

#图
$Y

$示环后区偏右)近右侧劈

裂处软组织增生(

图
6

!

患者入院时喉镜$

!

%和颈部增强
CD

$

L

%影像

$-!

!

诊治过程
!

为明确肿物性质%

!"$Q

年
$$

月
!Q

日行全麻支撑喉镜下喉探查及活检术%术中可见环

后区偏右侧结节样新生物%表面欠光滑%累及部分

右侧劈裂(术后病理#图
!S

)

!Y

$示鳞形上皮部分

内陷%并成乳头状%考虑内翻性乳头状瘤(由于内

翻性乳头状瘤具有易复发)恶变率高等特点%对于

发生在咽喉部位的内翻性乳头状瘤%既往多采用喉

裂开术完整切除病变,

R

-

(本例患者病变部位罕见%

位于下咽环后区%活检术后行胃镜检查%结果#图

!?

$示%环后区偏右侧黏膜见结节样隆起%表面粗

$#'

!
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糙(为在完整切除病变的同时%最大程度地保留患

者的咽喉部功能%经多科室讨论%决定通过胃镜切

除病变(于
!"$Q

年
$!

月
%

日行胃镜下下咽内翻性

乳头状瘤切除术%术中在胃镜下以氩离子束凝固术

#

;2

A

19

0

D;CJ;G1;

A

/D;3<19

%

S[?

$进行治疗(

$-&

!

预后情况
!

治疗结束后进一步探查食道%结

果#图
&S

$示余部位未见病变累及(术后定期于我

院行电子喉镜复查%结果#图
&Y

)

&?

$示原病变部位

手术瘢痕%黏膜色泽正常%双声带运动好%未见新生

物生长(术后随访半年%患者症状较前明显好转%

无复发(

图
8

!

患者活检术后病理
ZN;

染色图$

!

(

L

%和胃镜$

C

%结果
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S
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图
9

!

患者治疗后胃镜及喉镜复查结果

S

&

S[?

治疗后*

Y

&术后
"

个月*

?

&术后
%

个月

8

!

讨
!

论

内翻性乳头状瘤的治疗方式为手术切除%但不

彻底的切除是肿瘤易复发的原因之一,

Q

-

(因此近年

有学者,

(

-提出在术中应借助冰冻切片来判断切除是

否彻底(对于咽喉部位的内翻性乳头状瘤%以往采

用喉裂开术治疗,

R

%

$"

-

%但此方式对患者造成的创伤

较大%全身情况较差的患者可能无法耐受手术(

S[?

是一种非接触性热凝固方法,

$$

-

%可在有

效毁损肿瘤细胞的同时避免对深层组织造成损伤%

已在外科中被广泛应用,

$!#$R

-

(胃镜下
S[?

也可有

效处理食管癌前病变,

$R

-

(本例患者病变为下咽环

后区内翻性乳头状瘤%该病变部位罕见%目前国内

外未见相关文献报道(下咽环后区及食管入口处

的病变%常被挤压在喉腔与脊柱之间的狭小空间

内,

$%

-

%在支撑喉镜下存在直视盲区%可能无法发现

位置深在的病变(胃镜能够有效地探查环后区及

食管入口%同时可判断食管有无病变累及,

$'

-

%并且

可提供良好的手术视野(本例患者术前胃镜检查

可见病变部位局限%无需行喉裂开术即可完整切除

肿瘤%故经患者及家属签署手术知情同意书后%行

胃镜下下咽内翻性乳头状瘤切除术(该术式在保

证疗效的同时避免了开放式手术%保留了患者的喉

功能%从而减少患者创伤及住院时间%提高了患者

的生活质量(该患者术后随访半年%恢复良好%未

见复发(

值得注意的是%尽管本例患者治疗效果好%但

对于下咽部环后区的肿瘤%并不推荐胃镜作为常规

检查手段%因为这样增加了患者的痛苦与经济负

担(同时%由于下咽环后区内翻性乳头状瘤少见%

临床医生在选择治疗方案时需与患者及家属充分

沟通%在保证治疗效果的基础上给予患者及家属充

分的选择空间(当喉镜无法很好地暴露环后区及

食管入口处的病变时%或高度怀疑病变累及食管

时%胃镜检查及
S[?

可能会为此类疾病的诊治提供

更多选择(对本例患者也将继续长期随访%以总结

经验%为未来此类患者的诊治提供参考(
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