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食管心包瘘伴脓毒血症 1 例 
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患者，女，41 岁，2020 年 10 月 26 日因“腹痛 3 d”

入急诊，否认近期有吞服异物、鱼刺、骨头等，无腹部手

术史。入院查体 ：体温 36.9℃，心率 115 次 /min，血压

98/57 mmHg（1 mmHg=0.133 kPa），血氧饱和度 ：97% ；

腹软，上腹部压痛，腹肌略紧张，余查体阴性。入院初检

验 ：乳酸 13.3 mmol/L ；超敏 C 反应蛋白 212.46 mg/L ；血

常规白细胞计数 35.0×109/L，中性粒细胞百分数 0.908，降

钙素原 50.46 ng/mL ；Pro-B 型钠尿肽 7 117 pg/mL ；肌钙蛋

白 T0.147 ng/mL；肌酐 554 μmol/L，谷丙转氨酶 2 499 U/L，

谷草转氨酶 5 908 U/L。心电图未见 ST-T 改变 ；胸腹部增

强 CT（图 1、图 2）：示大量心包积液伴少许积气，纵隔少

量积气 ；左侧少量胸腔积液，右肺下叶感染，盆腔少量积

液 ；心脏超声 ：心包积液（大量），最深处 21 mm ；急诊予

心包穿刺引流出大量浑浊脓性液体，心包穿刺引流液常规：

中性粒细胞占 96%，涂片见革兰阴性杆菌及革兰阳性球菌，

积液培养见咽峡炎链球菌。诊断：化脓性心包炎，脓毒血症，

多脏器功能不全，代谢性酸中毒。本病例报道经温州医科

大学附属东阳市人民医院伦理委员会批准，且所有临床检

测指标及有创操作均获得家属同意或直系亲属的授权（伦

理审批号 ：东人医 2021-YX-124）。

治疗经过 ：急诊予美罗培南 0.5 g，1 次 /12 h 抗感染，

补液支持，心包引流等治疗措施，收住感染科后继续抗感

染治疗，期间心包积液培养出白假丝酵母菌，加用氟康唑

200 mg，1 次 /d, 口服，心包积液、左侧胸腔积液引流等措

施，治疗 10 d 后复查胸部 CT 仍有中大量心包积液伴少许

积气，纵隔积气 ；左侧少量胸腔积液，两肺叶间裂少许积

液。对照前片（2020.10.26）心包积气及左侧胸前积液有增

多，叶间裂积液新发，心包积液略有减少。右肺下叶感染，

左肺下叶膨胀不全，较前右肺下叶感染有吸收，左肺下叶

图 1 箭头所指为心包内积气
积液

图 2 箭头所指为纵隔内积气

图 3 白色箭头所指为气管隆
突下方纵隔内积气，红
色箭头所指为食管

图 4 患者卧位第一次口服 15 
mL 碘海醇后，箭头所指
为食管内碘海醇，未见食
管内碘海醇漏出

图 5 患者卧位第 2 次口服 15 
mL 碘海醇后，白色箭头
所指为纵隔内碘海醇，红
色箭头为食管内碘海醇

图 6 患者俯卧位，白色箭头为
纵隔内碘海醇，红色箭头
为食管内碘海醇

膨胀不全新发。考虑不能排除食管纵隔瘘，予口服碘海醇

后胸部 CT 检查（图 3~6）：约胸 6 椎体水平食管纵隔瘘，

瘘口为相应水平食管壁右前方可能 ；胃镜（图 7）：食道距

门齿 25 cm 右后壁见一直径约 1.0 cm 凹陷，内有一小瘘口。
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胃镜下予钛夹 2 枚夹闭瘘口（图 8），同时植入空肠营养管。

至此患者病情明确诊断食管心包瘘，患者经以上治疗后心

包积液、胸腔积液逐渐减少，于 11 月 13 日拔除心包及胸

腔引流管，因患者签字回当地就诊，予口服莫西沙星、氟

康唑带药出院，出院后随访，患者未回当地医院治疗，仅

在家中继续空肠营养管饲喂及口服抗菌药物治疗。

讨论 食管心包瘘在临床中较为少见，食管瘘常发生

于恶性病因如食管恶性肿瘤 [1]，食管肿瘤术后或放化疗后
[2-4] ；良性病因如食管异物嵌顿 [5]，食管憩室破裂 [6]，房颤

射频消融术后 [7] 等。

在该病例中，延误诊断的主要原因是医生对该疾病的

认识不足，且患者病史中并无上述可疑病因的描述，患者

胃镜下未见食管溃疡、食管恶性肿瘤、异物嵌顿等问题，

瘘道的出现原因尚不明确。在既往报道中，有患者因胸痛

症状，心电图 st 段抬高，肌钙蛋白升高等误诊为急性冠脉

综合征 [8]。临床医生需谨慎鉴别该疾病与早期复极综合征、

心肌梗死等疾病心电图改变特征 [9]。

对食管心包瘘的诊断检查需尽早进行，在急诊工作中

我们可以选择口服美蓝观察心包或胸腔引流液染色情况、

食管造影、口服碘海醇螺旋 CT 检查或胃镜检查。其中口

服碘海醇螺旋 CT 检查的患者需注意可能因造影剂尚未通

过瘘口导致漏诊，如本病例中患者在口服 2 次碘海醇后检

查才出现异常结果，多次检查或改变体位进行食管造影能

降低漏诊机会 [10-11]。对于高度怀疑的患者进一步的胃镜检

查不仅可明确诊断，也可以在诊断后给予食管支架或钛夹

等治疗手段以及放置空肠营养管便于早期营养支持等支持

措施 [12-13]。

本案例患者虽然延误诊断，但患者住院治疗期间脏器

功能恢复良好、感染控制尚稳定的结果，笔者认为得益于

早期广谱抗生素的应用以及积极的引流。但对于远期心包、

胸膜黏连，深部器官脓肿的处理尚需更长时间的临床观察

和随访。
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图 7 箭头所指为食管瘘瘘口，
同时可见空肠营养管

图 8 瘘口已予 2 枚钛夹夹闭


