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肝纤维化的形成机制非常复杂，肝硬化是一种有 

明显性别差异的慢性病，推测内源性雌激素在体内抑 

制肝纤维化的形成发挥着重要 的作用。动物实验和细 

胞培养 的研究也都显示雌激素能够抑制肝纤维化的形 

成。本研究发现雌二醇纳米粒和普通雌二醇一样能够 

抑制 HSC增 殖，抑 制 HSC对 TGF一131极其 下游信 号 

CTGF的mRNA和蛋白表达，而且作用有增强，雌激素 

纳米粒在体内抗肝纤维化的作用进一步的研究有望为 

临床防治肝纤维化提供新的途径。 
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对大多数医生来说，小肠梗阻性疾病的诊断一直是一个难 

题。常见小肠梗阻性疾病包括克罗恩病、肠结核、肿瘤、息肉、 

吻合手术所致及肠腔内寄生虫、异物等 ，还包括某些由炎症、药 

物、代谢紊乱、血管性疾病等原因导致的肠梗阻。胶囊 内镜近 

年在临床的广泛应用为小肠疾病的诊断提供 了一个有力的武 

器 。王雷等⋯认为 OMOM胶囊内镜对常规胃肠镜及全消化道 

钡餐造影阴性且临床疑为小肠病变的患者有较高的阳性检 出 

率(70．16％)，明显优于全消化道钡餐造影。但对于小肠梗阻 

性疾病 ，胶囊内镜的应用一直被列为禁忌。目前认为胶囊 内镜 

检查的禁忌症包括：① 胃肠梗阻或假性梗阻为胶囊内镜的绝 

对禁忌症 ：② 已知或怀疑小肠梗阻、狭窄或瘘管(接受外科手 

术者除外)；③ 相对禁忌症：严重消化道动力障碍，如贲门失迟 

缓、胃轻瘫等；④ 吞咽障碍性疾病；⑤ 已安装心脏起搏器、除颤 

器或其它电子医学仪器设备者等 。 

随着胶囊内镜临床应用逐渐增多，临床医生对胶囊内镜适 

应证、禁忌症掌握的经验也 日渐丰富，胶囊内镜的使用范围也 

愈加广泛 ，以前 所认为 的使 用禁忌 症逐渐 变为相 对禁忌。 

Cheifetz等在 2006年进行 了一项 关 于胶囊 内镜 对 小肠 梗 阻性 

疾病的应用价值及安全性 的研究，对 l9例接受胶囊内镜检查 

的肠梗阻病例进行了分析，结果发现：5例获得明确诊断，2例 

短篇论著 

克罗恩病 ，1例放射性肠病，1例非甾体类抗炎药物所至梗阻，1 

例 MALT瘤。4例胶囊卡在梗阻近端 ，行手术治疗切除梗阻病 

变。没有出现因胶囊所至的急性肠梗阻” 。文章认为胶囊内 

镜在肠道中的滞留提示受检者可能存在需要手术治疗的肠道 

疾病 ，但同时也应考虑到一些无需手术治疗的患者因胶囊滞留 

而必须手术的风险。我院从 2004年开始使用国产胶囊 内镜 

OMOM，是由重庆市金山科技公 司自主研发 的产品。我院从 

2005年开始使用胶囊内镜，通过胶囊内镜检查对数例伴有小肠 

梗阻症状的患者进行了诊断，现列举 3个病例如下。 

病例 1，男，49岁。反复发作腹胀、腹痛 8个月，行 胃肠镜 

等常规检查未发现异常，胶囊内镜检查发现小肠 内节段性广泛 

糜烂及浅溃疡灶 ，未见明显占位性病变。胶囊经过 10 h 30 min 

达回肠末段 ，约 2 d后排出体外。后行小肠低张造影发现小肠 

节段性狭窄，诊断为克罗恩病(见图 1)。 

病例 2，女，50岁。腹痛、腹胀、贫血 1年余 ，胃肠镜检查未 

发现异常。胶囊内镜检查发现小肠占位性病变，胶囊卡在病变 

近端 ，后经手术证实 为小肠腺 癌(见 图 2)。 

病例3，男性 ，68岁。腹痛、腹胀、便血、消瘦 1年 ，曾行过 

疝修补术。胃肠镜等检查未发现异常，胶囊 内镜检查发现大约 

在回肠上中部可见肠管狭窄，内镜尚能通过，黏膜散在片状充 

血。外科手术证实为既往疝气手术疝片脱落造成小肠黏连梗 

阻出血，手术治愈(见图3)。 
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