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摘要 目的：为解决目前床旁鼻肠管快速置入成功率低这一临床难题，该文提出一种基于磁驱动技术的空肠营养管的设计。方法：

分析了现有空肠营养管置管过程中的动力因素，结合磁驱动技术原理，提出了通过体外旋转磁场带动体内感应磁体螺旋式前进

的设计方案，以期缩短空肠营养管的飘管时间。结果：该设计包括磁性空肠营养管和体外磁力驱动装置两部分。其中磁性空肠营

养管由管体和感应磁头两部分构成，感应磁头包括磁体内核和硅胶外壳。磁力驱动装置由多极磁体和手持式微型电机组成。操作

时通过体外磁力驱动装置发出大旋转磁场带动空肠营养管的感应磁头做轴向旋转运动，可加速空肠营养管在肠道内的移动，达

到缩短飘管时间的目的。结论：该设计基于磁驱动技术原理，设计巧妙，符合磁力学原理，操作简单，具有临床应用潜力。
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The Design of JejunumNutrition Tube Based onMagnetic Drive Technology*

To solve the problem of low success rate of placing nasointestinal tube rapidly at the bed, this paper propos-

es a design of nasointestinal tube based on magnetic drive technology. The dynamic factors in the process of placing the na-

sointestinal tube were analyzed, and the design scheme of driving the induction magnet in the body forward by rotating the magnetic field

outside the body was proposed, in order to shorten the floating time of the nasointestinal tube. The design consists of two parts:

magnetic nasointestinal tube and external magnetic drive device. The magnetic nasointestinal tube is composed of a tube body and an in-

duction head, which includes a magnet core and a silicone shell. The magnetic driving device is composed of multi-pole magnets and

hand-held micro-motor. During operation, a large rotating magnetic field is generated by the external magnetic drive device to drive the

induction head of the nasointestinal tube to do axial rotation, which can accelerate the movement of the nasointestinal tube in the intesti-

nal tract and shorten the floating tube time. The design is based on the principle of magnetic drive technology, which is in-

genious, in accordance with the principle of magnetism, simple to operate and has the potential of clinical application.

Magnetic drive technology; Nasointestinal tube; Enteral nutrition; Magnetosurgery

*基金项目：国家自然科学基金项目(81700545)；陕西省自然科学基础研究计划项目(2017JQ8021)；

中央高校基本科研业务费专项资金(xjj2018jchz14)

作者简介：常凯曦（1999-），女，大学本科在读，临床医学专业，电话：18091438565，E-mail：1418319641@qq.com

△ 通讯作者：吕毅(1963-)，男，博士，教授，主任医师，主要研究方向：肝移植、肝胆胰肿瘤、磁外科、组织工程与再生医学、医学教育，

电话：02982657541，E-mail：luyi169@126.com；

严小鹏(1984-)，男，博士，副研究员，住院医师，主要研究方向：肝移植、磁外科、医学教育，

电话：15332432878，E-mail：yanxiaopeng99@163.com

（收稿日期：2019-12-31 接受日期：2020-01-27）

前言

肠内营养是不能经口进食但肠道功能尚存的重症患者首

选的营养支持治疗方案[1-3]。尽早实施肠内营养对重症患者的恢

复具有重要意义，故应尽可能提高单次插管成功率，减少肠内

营养等待时间[4]。留置鼻胃管操作简单，成功率高，但因鼻肠管

与鼻胃管相比更能显著降低重症患者呼吸机相关肺炎发生率，

避免反流引起的误吸等不良事件，因此是 ICU重症患者普遍
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使用的肠内营养途径[5-7]。鼻肠管的肠内营养效果虽然优于鼻胃

管，但留置较困难。内镜下引导鼻肠管置入法成功率较高，但操

作流程较为复杂，需要一定的设备和技术支持，而且对于重症

甚至昏迷的患者实施起来就更加困难，且风险较高。

床旁盲插法操作简单，但成功率明显降低，分析其原因在

于当鼻肠管头端到达胃内后，因外力无法控制鼻肠管头端方

向，因此继续送管并无助于其头端经过幽门进入十二指肠，有

时还会导致鼻肠管在胃内打折蜷曲。临床实践中通常依靠胃肠

道的蠕动力带动鼻肠管继续前行。为促进鼻肠管尽快进入肠

道，有人设计出了螺旋型鼻肠管[8]、液囊空肠导管[9]、重力头鼻肠

管[10]等。既往有学者开展过床旁电磁导航下放置鼻肠管的临床

试验[11-13]，我们团队前期也设计出了基于磁导航技术的磁性空

肠营养管[14]、麦芒仿生鼻肠管[15]。这些设计和改进对空肠营养管

的置入发挥了积极作用，但仍不能完全满足临床需求。

磁外科(magnetic surgery，MS/ Magnetosurgery)是利用磁性

物质间隔物发力的特点，来实现组织压榨、器官锚定、可控示

踪、管腔导航、间隙扩张、磁力驱动等功能，从而完成临床诊断

和治疗的新兴综合性技术学科。磁外科发展已有 40余年历史，

在经历了实验验证阶段、自由探索阶段后现已进入学科建设阶

段[16]。随着磁外科学概念的提出和初步理论体系的构建，磁外

科已形成了以磁压榨技术、磁锚定技术、磁示踪技术、磁导航技

术、磁悬浮技术和磁驱动技术为核心的临床应用体系。磁外科

先进技术已用于胃肠吻合[17-19]、血管吻合[20]、磁锚定腔镜技术[21]、

食管闭锁再通[22]、狭窄胆道再通[23]、淋巴结示踪[24]、动物疾病模

型制备 [25]等诸多领域。磁驱动技术(magnetic drive technique,

MDT)以非接触性磁场力的形式，通过外部可控的旋转磁场带

动体内的磁体做同轴旋转运动，并将旋转运动转化成可被利用

的驱动力，以此来解决临床问题。该设计借助磁驱动原理，在空

肠营养管头端加载带有硅胶螺纹的磁性头端，在体外驱动磁场

的作用下磁性头端可旋转前进，从而带动空肠营养管快速达到

空肠。

1 设计思路

该设计包含体外的磁场驱动装置和体内的磁性空肠营养

管两部分。为提高空肠营养管的驱动效率，空肠营养管的头端

外形采用螺旋状的结构设计，头端内部嵌有感应磁体。空肠营

养管的管体和头端之间采用轴连接，以确保头端独立旋转运

动，而不引起整个营养管管体旋转。体外驱动磁场可以为电磁

场也可由永磁体来提供。以永磁体为例，围绕中心轴以 N极和

S极交替分布的方式排列磁铁，通过微型电机带动永磁体沿中

心轴旋转，对外则表现出 N极和 S极交替出现的旋转磁场，外

部旋转磁场可带动感应磁体的 N极和 S极做同步旋转运动。

2 基本结构

基于磁驱动技术的磁性空肠营养管的基本结构包括两部

分：磁性头端和营养管管体。其核心结构是磁性头端。

2.1 磁性头端

磁性头端的结构如图 1所示，包括轴连接装置和磁性头端

主体。为使体内感应磁体在有限的体积下能与体外驱动磁体获

得最大的耦合力，应选用磁学性能高的材料。烧结钕铁硼因具

有较好的磁学性能且表面改性多样[26,27]，可视为首选材料。感应

磁体为圆柱体，径向饱和充磁。医用硅胶理化性能优良、生物相

容性好，已在医学中被广泛应用[28]。感应磁体外部可包被螺旋

型医用硅胶外壳，硅胶壳尾端有伞形连接头，用于和常规空肠

营养管头端连接组合。硅胶壳侧壁呈螺纹状。

2.2 磁性空肠营养管

磁性空肠营养管的管体结构如图 2所示，图中 1为营养管

管体，在其头端有侧孔 2，头端正中有连接孔，用以接入磁性头

端的伞状连接头。管体和磁性头端的连接后的结构如图 3所示。

2.3 磁力驱动装置

磁力驱动装置的结构包括两部分：小型手持式电机和驱动

磁体。电机控制系统可参照现有文献报道的设计方案[29]加以改

进。如图 4所示，手持小型电机的转轴四周载有完全相同的永

磁体四块，每块永磁体以同极相对、异极相邻的方式固定于转

轴的四周。随着电机的启动，转轴开始按照一定的方向运转，并

带动四周的永磁体旋转，从而产生交替变化的驱动磁场。

2.4 工作原理

当手持电机启动后转轴按照一定的方向带动驱动磁体运

动，从而产生交替变化的驱动磁场。当驱动装置靠近磁性头端

图 1 磁性头端结构示意图

Fig.1 Structure diagram of the magnetic side

图 2 磁性空肠营养管体结构示意图

Fig.2 Structure diagram of the magnetic nasointestinal tube body

图 3 磁性空肠营养整体结构示意图

Fig.3 Structure diagram of the magnetic nasointestinal tube
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后，由于感应磁体为径向充磁，因此，感应磁体在交替变化的驱

动磁场作用下也会产生旋转，从而带动螺纹状的硅胶外壳旋转

前进，作为内在驱动力带动空肠营养管前行。

3 使用方法

磁性空肠营养管的置入与常规鼻肠管置入方法类似。患者

取坐位或半卧位，根据磁性空肠营养管上的刻度判断磁性头端

已进入胃腔后[30]，将体外驱动装置置于患者左上腹，使空肠营

养管的磁性头端和体外驱动装置靠近。然后将已启动的磁力驱

动装置沿胃、十二指肠、空肠起始端在体表的投影走形缓慢移

动，使空肠营养管的磁性头端在胃肠道内螺旋式前进。待其移

动一段距离后，至幽门处时可能有一定阻力。当向外轻拉空肠

营养管尾端，若感受到较大阻力，则说明空肠营养管头端已进

入十二指肠[31,32]。继续推送空肠营养管，并继续缓慢移动体外的

磁性驱动装置，根据空肠营养管深度判断是否进入空肠起始

端。也可通过拍摄腹部平片以确定其位置。使用过程中需注意

患者在留置空肠营养管期间应避免磁共振检查。

4 结语

基于磁驱动技术的空肠营养管的设计主要有以下优点：

① 增加了空肠营养管置入的外力。现有空肠营养管置入过程

中，帮助其置入的力包括推送力、液囊重力、胃肠道蠕动力，该

设计增加了磁性驱动力，有利于空肠营养管的快速置入；② 采

用高性能磁性材料：N52 烧结型型钕铁硼具有很高的磁学性

能，可在感应磁体体积受限的情况下，尽可能提供足够大的磁

力，感应磁体外部的硅胶螺纹柔韧性好，可减少对胃肠道的机

械性损伤；③ 操作简单、设备要求低。该空肠营养管置入可在床

旁开展，所需的磁驱动装置体积小，为手持式，携带方便；④ 适

用范围广。理论上讲该空肠营养管的使用没有明显的禁忌症，

可适用于临床绝大多数患者。

综上，基于磁驱动技术的空肠营养管设计巧妙，结构简单，

操作灵活性高，进一步优化结构设计和加工工艺，该营养管可

在临床推广使用。
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