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国产oMOM胶囊内镜临床应用研究
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赵晓晏，王 雷，樊超强，李宜辉，郭 红，田小溪，李春花 (第三军医大学新桥医院消化内科，重庆400037)

提要：目的探讨国产0MOM胶囊内镜对胃肠道疾病的诊断价值，了解0MOM胶囊内镜对肠道正常解剖结构的

十二指肠乳头及回盲瓣的检出情况，进一步评价其临床应用价值。方法 对比研究0MOM胶囊内镜与全消化钡餐造影、

常规胃肠镜检查对胃肠疾病的阳性检出率及胶囊内镜的检查成功率，记录十二指肠乳头及回盲瓣的检出例数，计算十二

指肠乳头及回盲瓣在所有0MOM胶囊内镜检查患者中检出的百分比。结果所有162例胶囊内镜检查病例中，进入小肠

的160例患者胶囊内镜检查结果分析，共发现十二指肠乳头56例，其中应用0MOM—I胶囊101例，发现十二指肠乳头29

例(28．71％)；应用0MOM一Ⅱ胶囊59例，发现十二指肠乳头27例(45．76％)，二者比较差异显著(P<0．01)。结论 国产

OMOM胶囊内镜是小肠疾病一种有效的检查诊断手段，目前阶段胶囊内镜不能替代普通胃肠镜对胃及结肠的检查。

关键词：0MOM胶囊内镜；胃肠镜

中图法分类号：R443．8；R570．4 文献标识码：A

Clinical application of domestic oMOM capsule endoscopy
ZHA0 Xiao-yan，WANG Lei，FAN Chao—qiang，LI Yi—hui，GU0 Hong，TIAN Xiao—xi，LI Chun—hua(Depanment of Gas—

troenter0109y，Xinqiao Hospital，Third Military Medical University，Chongqing 400037，China)

Abstract：ObjectiVe To explore the diagnostic value of 0MOM capsule endoscopy on gastrointestinal

tract，and its demonstration of duodenal pailla and ileal valve． MethOds 0MOM capsule endoscopy was car—

ried out for 1 62 patients，aged 1 8—80 year，including 87 suffbred fI-om unexplained gastrointestinal bleeding，

35 with diaIThea and abdominal pain，5 of colon polypi and cancer after surgeIy，and 35 health individuals． AⅡ

patients received digestive tract X—ray，gastric endoscopy and colon endoscopy．The outcomes of different exam—

inations were compared on the ratio of identified gastrointestinal disease，and on those of duodenal pailla and il—

eal valve． Results Among all 162 cases，intestinal examine were completed in 160 cases． Duodenal pailla

was obsenred in 56 cases． 0ut of them， 29 cases were f南m 101 cases examed by 0MOM—I capsule

(28．7 1％)and 27 were from 59 cases by 0MOM一Ⅱcapsule(45．76％)．Significant diffbrence was obseIved

between the 2 capsule(P<0．01)．Conclusion 0MOM capsule endoscopy is an effbctive appIDach to exam—

ine and diagnose intestinal． But at present，capsule endoscopy still can’t take the place of gastroscopy and en·

teroscopy．
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国产0MOM胶囊内镜是由重庆市金山科技公司

自主研发的产品，其临床初期应用证明其可靠有

效。1j。本研究在原有临床试验的基础上，进一步探讨

国产0MOM胶囊内镜对胃肠道疾病的诊断价值，及其

0MOM胶囊内镜对食道、胃及结肠病变的检查效果，

研究其临床应用前景及其影响因素。

作者简介：赵晓晏(1963一)，男，河北省内丘县人，博士，主任医师，教授，主

要从事重症胰腺炎基础及临床诊治和消化内镜方面的研究。电

话：(023)68755604

通讯作者：王雷，E—mail：wa“9128@medmail_com cn

收稿日期：2006—07一06；修回日期：2006．11-27

1资料与方法

1．1研究对象

共收集自2004年4月至2006年12月我科内镜中心行胶

囊内镜检查患者162例，男性97例，女性65例，年龄18～80

岁。临床表现黑便或便血患者87例，便泻及腹痛患者35例，

结肠多发息肉并结肠癌术后5例，健康体检35例。肠道准备：

50％硫酸镁或20％甘露醇。

1．2 方法

按0MOM胶囊内镜系统使用说明书使用。服用胶囊2 h

后可以喝水；4 h后可以进食；在检查过程中不能接受其他电子
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仪器检查；智能胶囊排出体外后，受试者将其洗净交还医师观

察。受检者大便时要密切注意胶囊内镜是否排出，必要时进行

腹部x线透视核实。胶囊内镜质控参数：进入小肠前，1帧／(1

～5 s)，进入小肠后2帧／(1～2 s)，必要时进行时实监控。进

入小肠的160例患者，有101例应用0MOM—I检查，59例应用

0MOM一Ⅱ检查。

1．3观察项目

以胃镜、肠镜检查作为金标准，对比观察胶囊内镜对食道、

胃、十二指肠及回肠末端所见。所有胃肠镜检查均由1名内镜

医师完成(累计胃镜检查超过10 000例，肠镜检查超过3 000

例)。并观察0MOM胶囊内镜新增时问棒定位功能的准确性。

所有0MOM胶囊内镜检查患者行胃肠镜及全消化道钡餐检

查。胶囊内镜检查以胶囊获得有效图像并排出为检查成功。

观察图像质量、图像数量、胶囊内镜对消化道检查的阳性

所见，受试者对胶囊内镜检查的顺应性及不良反应，胶囊本身

性能。

1．4统计学处理

胶囊内镜与胃肠镜对胃及回肠末端的比较采用配对t检

验，率的比较采用x2检查。

2结果

2．1 162例胶囊内镜检查资料统计分析

滞留于胃腔未能进入十二指肠的共2例，160例进入小肠，

完成全小肠检查并进入结肠有112例。完成小肠检查的患者，

胃镜检查发现十二指肠乳头呈球型54例，半球型65例，扁平

型41例。54例球型乳头0MOM胶囊内镜检查发现乳头26例

(48．15％)，65例半球型19例(29．23％)，41例扁平型乳头

0MOM胶囊内镜检查9例(21．95％)。球型乳头0MOM胶囊

内镜检出率显著高于半球型和扁平型乳头型(P<0．01)，而后

两型之间检出率比较则无显著差异(P>0．05)。8例胶囊未

能通过回盲瓣的患者中，5例为电池工作结束时未能记录到进

入结肠，l例为肠结核患者停留于回肠184 d后排出，l例(检

查前无肠梗阻症状)7 d后腹部平片提示胶囊内镜位于十二指

肠水平段，应用推进式小肠镜发现十二指肠水平段与升段交界

附近一巨大溃疡并肠腔狭窄，内镜下用网篮取出，手术证实为

胰腺癌局部浸润十二指肠及空肠(图1A)；另外1例胶囊停留

与回肠远端占位所致狭窄处(图1 B)，后经手术证实胃肠回肠

远端低度恶性间质瘤，胶囊嵌顿与狭窄肠管。所有检查未见与

胶囊本身相关的不良反应。

2．2肠道清洁度

肠道准备对0MOM胶囊内镜检查的影响：在45例患者中，

9例患者因便血，检查前2～4 d未曾进食，胶囊内镜检查肠道

清洁良好，6例患者禁食12 h后直接检查，4例患者自空肠远端

开始肠道清洁度差，30例患者用50％硫酸镁清肠，26例肠道清

洁度良好，1例患者吞服胶囊3 h后进食流食，在空肠远端食物

追上胶囊，致使后半部分清洁度差。

2．3 0MOM胶囊自行定位结果

0MOM胶囊内镜时间棒定位功能的观察0MOM一Ⅱ新增了

胶囊定位系统，本研究中有59例应用了此种胶囊内镜。结果

胶囊在通过幽门、病变狭窄处、回盲瓣时，无1例能正确提示，

存在明显延时现象，但是当胶囊在胃腔或小肠腔时5例胶囊内

镜发现的结果与手术及x线钡餐检查结果符合。

A：胰腺癌局部浸润十二指肠及空肠；B：回肠远端占位病变

图1 oMoM胶囊内镜检查结果

3讨论

大量研究显示，胶囊内镜对小肠疾病是一种有效

的检查手段，明显优于既往检查方式嵋’3 o。我们进一

步研究表明，胶囊内镜对食道、胃体、胃底的病变检出

率明显低于常规胃镜检查¨o，这与国外报道一致。4 J。

考虑主要是由于胃腔闭合和胶囊在局部停留时间过短

而引起，采样频率过低也可能是重要的因素。因为胃

窦和十二指肠球部通常情况下开放程度较高，而且胶

囊在局部停留时问长于胃体及胃底，所以胶囊内镜可

发现大多数普通胃镜所发现的病变。尽管国外有较多

报道应用胶囊内镜对食道及胃进行检查‘5 J，并且Giv—

en公司专门研究了专用于食道及胃的胶囊内镜，但我

们认为目前阶段胶囊内镜尚不能满足临床对食道及胃

检查的需要，加之胶囊内镜不能充气，不能活检染色应

用胶囊内镜替代常规胃镜检查不可行。不过，如果增
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加采样频率同时，能够不断改变受检者体位，在主要用

于检查小肠的同时观察食道、胃则有一定的价值。胶

囊内镜在回肠末端的检查结果较为理想，但是对于结

肠多由于电池工作时间过短而不能完成检查。如果有

较好的肠道准备和足够工作时间的电池，胶囊内镜对

于筛查回肠末端及结肠病变是可取的。

0MOM一Ⅱ胶囊内镜系统新增的时问棒定位功能

对于病变在距离幽门或回盲瓣较远的小肠有较高的参

考价值。但是对于距离幽门和回盲瓣近的位置则不准

确，对于肠道存在两处以上病变时，如果一处为隆起性

病变且有一定程度的肠管狭窄，那么对于远端的另外

病变胶囊的定位没有参考价值。必要的肠道准备对于

胶囊内镜检查是不能忽视的，尽管部分禁食超过12 h

的患者可能有较好的肠道清洁度，但是对大多数患者

在不予肠道准备的条件下回肠远端的可见度明显减

低，不利于肠道观察。当然部分小肠出血，一般条件差

不能耐受较高条件肠道准备的患者，在禁食超过2～

3 d以上基本可以有较好的肠道清洁度。此外患者在

胶囊内镜检查开始后4 h不应进食流质食物以免影响

小肠远端的观察。

0MOM胶囊内镜对胃肠道十二指肠乳头及回盲

瓣有一定检出率，但是较正常胃肠镜检查仍然存在较

大差距，仅能达到正常胃肠镜检查的35％和28．57％。

胶囊图片数量及乳头的大小形态直接影响其检出率。

无论对十二指肠乳头还是回盲瓣图片数量与其检出率

呈正相关，图片数量越多检出率越高。是否仅仅靠图

片数量增加就能提高疾病的检出率仍然需要进一步研

究。十二指肠乳头形态也影响胶囊内镜对其的检出

率，球型隆起型更易被发现，这也提示胶囊内镜对隆起

性病变较扁平性病变更容易检出。胶囊内镜检查同时

显示十二指肠乳头和回盲瓣检出率低于二者单独的检

出率，提示对于消化道多发性病变胶囊内镜检查仍然

存在较大漏检的可能。

总之，OMOM胶囊内镜较之既往的检查胶囊内镜

对小肠检查有了明显的提高，同时其对胃及结肠也有

一定的检出率；但是目前胶囊内镜对胃肠道疾病的诊

断仍然存在很多问题，因此需不断提高胶囊内镜功能

以满足进一步的临床需要。
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