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累及多部位的克罗恩病诊治经过与鉴别1例
李晨 暴德强 赵莉

长治医学院附属淮海医院内镜室，长治 046000
通信作者：赵莉，Email：596123894@qq.com

【提要】 报道 1例病史长达二十余年、累及多部位的克罗恩病诊治经过。患者二十余年来因食

管狭窄多次行胃镜下食管扩张治疗，经病史及诊疗资料分析，综合判断诊断克罗恩病，经美沙拉嗪治

疗，症状持续缓解，效果良好。

【关键词】 克罗恩病； 多部位； 诊治； 鉴别

Diagnosis, treatment and identification of Crohn disease involving multiple sites: a case report
Li Chen, Bao Deqiang, Zhao Li
Department of Endoscopy, Huaihai Hospital Affiliated to Changzhi Medical College, Changzhi 046000, China
Corresponding author: Zhao Li, Email: 596123894@qq.com

患者女，66岁，因“间断发作胸骨后疼痛、咽下不利及右

下腹痛 20余年，加重 1个月”于 2020年 12月就诊我院，不伴

发热、腹泻、脓血便、关节痛、肛周脓肿等症状。患者 20年
前无明显诱因出现胸骨后疼痛、咽下不利，进食较硬食物时

症状明显，伴恶心呕吐，呕吐后症状可缓解，就诊当地医院，

上消化道造影和胃镜检查显示食管狭窄，狭窄原因不明，予

胃镜下扩张食管改善症状，此后患者咽下不利间断发作，加

重时多次于多家医院行胃镜下扩张食管缓解症状，均未明

DOI：10.3760/cma.j.cn321436-20210726-00294
收稿日期 2021-07-26 本文编辑 许文立 唐涌进
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确诊断。患者 14年前行阑尾切除术，术后病检为慢性炎，

阑尾组织未见溃疡或结节样增生等表现；10年前因小肠不

完全梗阻，再次手术治疗，术中发现距回盲部约 20 cm处回

肠管腔狭窄梗阻，予手术切除，病理报告：大片区域炎性肉

芽组织改变，切除肠段未见溃疡或增生性改变。术后腹痛

仍间断发作，尚可以耐受，未用特殊药物治疗。

本次入院后查血常规：白细胞6.52×109 /L，红细胞4.27×
1012/L，血红蛋白119 g/L，嗜酸性粒细胞百分比0.3%（正常范

围 0.4%~8%）；C反应蛋白 34.85 mg/L（正常范围 0~5 mg/L）；

红细胞沉降率 42 mm/h；胸部CT示食管上段管腔狭窄，管壁

增厚，双肺未见明显异常；结核菌素试验阴性；胃镜见食管

上段环周狭窄（图 1A），黏膜光整，镜下球囊扩张后进镜，未

见食管溃疡或黏膜增生（图1B），胃腔无明显器质性病变；结

肠镜见结回肠吻合口周黏膜充血水肿，并见多处 0.5~0.7 cm
类圆形溃疡，该处活检示慢性炎症，局灶嗜酸性粒细胞浸润

（<10/HP）；免疫组化：Desmin（+），SMA<40%，CD117散在，

Dog‑1（-），Ki‑67 1%。建议进一步行胶囊内镜检查小肠，鉴

于胶囊梗阻风险患者拒绝。根据以上病例特点，初步诊断

克罗恩病（Crohn disease，CD），予美沙拉嗪 4 g/d口服治疗，

症状持续缓解。

讨论 CD是一种慢性非特异性肉芽肿性消化道炎症

疾病，与遗传、环境、抽烟、低纤维高碳水化合物饮食等有

关［1］，可发生于消化道任何部位，多发于回肠末端和右半结

肠，食管较为罕见。自 1950年首次报道食管CD以来，成人

CD中累及食管的患病率为 3.3%~6.8%［2］，同时累及食管和

肠道的CD患病率更低。我国CD患者没有确切的全国性调

查数据，在不同研究报道中，CD患者出现肠外表现的比例

差异很大，从 14.8%~58.8%［3］；接受过阑尾切除术的克罗恩

病患者比例为 0～12.5%［4］。目前CD诊断缺乏金标准，误诊

率较高，诊断主要结合病史、临床表现、内镜检查、组织学、

影像学和实验室检查综合分析。

本例患者以食管及回盲部多次炎性梗阻为主要表现，

无发热、腹泻或消化道纵行裂隙状深溃疡等典型特征，导致

二十余年未明确诊断。根据 2010年世界卫生组织和世界

胃肠病学组织共同推荐的CD诊断要点：非连续性或节段性

改变+肠壁全层性炎症反应改变+肉芽肿，结合该患者上述

病例特点，CD诊断成立。该病鉴别诊断包括：（1）嗜酸细胞

性食管（肠）炎是一组嗜酸性粒细胞病理性浸润食管（小

肠），导致器官功能障碍的疾病，目前无统一的诊断标准，主

要结合典型临床症状。嗜酸细胞性食管炎主要表现为吞咽

梗阻、食物嵌顿及反流样症状等，肠炎的临床症状主要包括

发热、呕吐、腹痛、腹泻、体重减轻等。最常见的内镜表现为

白色斑点（代表嗜酸性渗出物）、黏膜水肿、线状沟槽、食管

环和狭窄；外周血嗜酸性粒细胞增多，食管黏膜活检有广泛

的嗜酸性粒细胞浸润（>15个/HPF），强烈提示本病诊断，在

病变的上皮间隙也可见淋巴细胞、肥大细胞和嗜碱性粒细

胞增加［5］。多有如哮喘、湿疹、鼻炎和食物过敏史。本例消

化道表现有相似之处，但血液及病理等特点不符，故除外。

（2）间质瘤、平滑肌肉瘤：以消化道管腔非环周占位梗阻及

侵袭性症状为主，免疫组化可辅助确诊。本例临床表现及

相关检查结果不符合以上特点。（3）消化道癌：主要表现为

占位及梗阻症状进行性加重，病灶浸润性显著，活检可确

诊。本例病程长达二十余年，局部无浸润性表现，胸部 CT
等检查也不支持恶性肿瘤改变，故排除。（4）消化道结核：食

管肠道同时结核较为少见，患者可见结核中毒症状，黏膜破

坏，结核菌素试验阳性，活检见结核肉芽肿及干酪样坏死。

本例吻合口周溃疡呈不典型的类圆形，活检无结核病理特

征，可除外。（5）消化道淋巴瘤：临床表现为非特异性的胃肠

症状，如腹痛、腹部包块、体重下降、肠梗阻、消化道出血等，

与 CD鉴别有一定困难，X线造影可见肠段内广泛侵犯，腹

腔淋巴结肿大，一般进展较快。本例证据不支持。

综上，本例患者病程长达二十余年，以反复发作的食管狭

窄、腹痛及回肠梗阻为主要表现，期间多次行食管扩张术，及

阑尾切除和部分回肠切除术，结合辅助检查及既往术后的病

检结果，符合累及消化道多部位CD诊断，经美沙拉嗪治疗后

效果明显，未见复发。结合本例的诊治过程，提示临床医师要

重视病史采集和综合分析，在疾病的诊治过程中要有多学科

综合诊疗的思维模式，使患者在疾病早期得到精准治疗。
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