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管和胃内，注意到达咽部时速度放慢，以免误入 

气管 插管深度以 10～25cm 为宜，之后，即可 

向胃内灌入水，药物或流质食物。 

(3)将单管磨擦气囊食管细胞采取器沿开 

口器中间孔慢慢送入口腔至咽部，随猕猴吞咽 

动作稍 用力往下送，到食管 中下段，插入深度 

L0～15cm，充气以适当嘭胀气囊，稍 用力向外 

牵拉，即可采集到食管上皮细胞。 

(4)将光导纤维镜探头依上述方法也送入 

食管及 胃内，可观察内部病变情况，同时还可进 

行组织取样及照像。 

3 结 果 

在工作中，我们共对 286例猕猴进行了灌 

胃或插管检查。成功率 100％，结果见表 1。 

表 1 猕猴宦管插管结果 

4 体 会 

(1)在药物治疗与实验过程中．采用胃管灌 

服，可以减少药物浪费，能快速有效地起到治疗 

及实验效果。同时，对于危重病猴还可通过 胃 

管灌服像牛奶这样的流质食品及饮水，以保证 

病猴的营养供应和身体康复，是极好的体能和 

水分补充方法。 

(2)猕猴食管插管方法有其自身的解剖学 

基础 J，从其咽部的解剖学结构看，气管在食 

管的前端，当导管进入到咽腔时，势必刺激咽部 

神经产生吞咽反射，伴随猕猴吞咽动作的进行， 

会厌将喉门关闭，导管即顺利进入食道。加之 

当猕猴处于上仰状态时，导管与食管之间趋于 

弧线(正常情况下接近直角)，更有利于插管的 

顺利进行。因此。本法易于掌握，成功率高，一 

般经过 2～3次实践即能熟练操作，成功率可达 

100％ 。 

(3)在插管进行过 程中。如果导管误 入气 

管，猕猴会立刻出现剧烈的呛咳反应，并伴有呼 

吸加 陕。此时应立即停止操作，拔出导管。如 

果导管顺利进入食道，猕猴将 只出现轻微的呕 

吐反应。 

(4)采用本法，能顺利将仪器探头插入猕猴 

食管及 胃内进行检查，这对于早期发现病变有 

积极意义。 

(5)猕猴容易伤人。操作前要将其固定好， 

尤其是开口器更不能脱落，否则猕猴会将 胃管 

及其它器材 咬坏，甚至伤及操作人员。如果遇 

到性情暴烈的猕猴，一方面要加强保定措施，并 

适当安抚猕猴。另一方面要增加助手人数，保证 

插管准确无误。当然，为了安全操作，可预先对 

猕猴进行氯胺酮麻醉，用量 为 6—8mg／kg体 

重，然后进行插管试验。 

(6)灌 胃时应保持一定速度，不可太快，量 

不可太多。饮水 以 200～500m~次为宜 ，牛奶 

以 200～400ml／次 为宜 。 
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