
变和应变率结果的准确性-1.

# 当心肌发生缺血或梗

死时!该节段心肌变薄!心肌的形变和形变速度明显

减低或接近消失甚至反转# 本研究观察到!二维超声

应变成像显示心肌梗死组的前壁"前室间隔中间段及

心尖部各节段二维应变值明显低于正常对照组!差异

具有统计学意义!提示为梗死节段!而远离梗死区域

的心肌应变值正常# 在并发室壁瘤的病例中!二维应

变曲线不仅明显减低!并出现曲线倒置!提示有室壁

矛盾运动存在# 心肌梗死组左心室局部的形变能力

和形变速度明显减低可导致左心室的整体形变能力

减低!从而引起左心室整体收缩功能减低# 本研究发

现!心肌梗死组的左心室各心尖长轴切面的峰值收缩

总应变和应变率及平均应变值均显著低于正常对照

组!进一步的相关性分析还显示!峰值收缩总应变与

â._" â.Wa" â.2a"HUWV相关性良好!因此可评

估左心室整体的收缩功能#

综上所述!二维超声应变成像作为一种评价左心

室局部和整体心尖应变的方法!不仅具有传统超声心

动图无创"价廉"便捷"可反复随访等优点!同时还克

服了传统的组织多普勒技术的角度依赖性!且不受观

察者主观因素及心脏整体运动和相邻节段牵拉的影

响!能准确反映局部和整体心肌的收缩功能!是临床

评价心肌梗死患者左心室收缩功能又一无创的新方

法#

图 !"心肌梗死患者心尖四腔观左心室心肌应变曲线

!

图 #"心肌梗死患者心尖四腔观左心室心肌应变率曲线

!
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!!作者单位(T(+1''!广州中医药大学中山附属医院超声科

彩超在引导瘤内注射凝血酶治疗假性动脉瘤中的价值

瞿国萍!曾福强!颜冬华

摘!要!目的!探讨彩色多普勒超声在引导瘤内注射凝血酶治疗假性动脉瘤中的价值# 方法!心导管术后股动脉假性动

脉瘤 % 例!彩超引导下瘤内注射凝血酶栓塞治疗!观察血栓形成时间和凝血酶的用量# 并在治疗后 &'<@8"& 天"T 天"&T 天复查

彩超# 结果!瘤内血栓形成迅速!时间为 ( *1<@8!凝血酶用量为 ('' *T''c!平均 (+'c+治愈率 &'',+& 例出现急性过敏反应

并伴有同侧下肢静脉血栓形成# 结论!彩超引导下瘤内注射凝血酶治疗假性动脉瘤是一种操作简单"安全有效的方法!且并发

症少!可作为治疗假性动脉瘤方法的首选#

关键词!彩色多普勒!凝血酶!假性动脉瘤

,T$,

!!医学研究杂志!('&' 年 ( 月!第 #$ 卷!第 ( 期 !新技术!!



2:EcFLREIQ*+,JX K:E>ILIG%I77LEG*LKGF+IRJO,JK:E2GEFK=EJKIQ$+EROIFJERGP+=N,K:2:GI=M,JCJKGFKR=IGFLCJUEHK,IJS"

S/ N/5KI

-%+!O!%+ F/,-#%+!.#% H5%+*/#'H!K#="4!%"57;$"=#>5/%9! O*5%+>*#% 65>K-"#$! N/#%+Z*5/ ;%-<!=>-"?57)*-%!>!(!9-:-%!!N/#%+95%+

CL@DBB!)*-%#

/M+KGFHK!TMUEHK,VE!N;7KILEIA7AC7KILE7;:E?@8QAC7B;L;62;OOL76ELA6I?;E8> @8 AC7A67IA<78A;:O?7E>;I87E6R?<X@AC AC6;<=@8

@8A6IAE<;6IL@8g7BA@;8J0EK:IO+!V8A6IAE<;6IL@8g7BA@;8 ;:AC6;<=@8 XI?Q@K78 E8>76AC7QE@>I8B7;:B;L;62;OOL76A;% BI?7?;::7<;6ILI6P

A76RO?7E>;I87E6R?<I:A76BI6>@IBBIAC7A76@YIA@;8! AC78 X7;=?76K7> AC6;<=E?:;6<IA@;8 A@<7I8> AC7>;?IQ7;:AC6;<=@8J4:A76AC7A67IAP

<78A;:&' <@8EA7?! & >IR! T >IR?! &T >IR?!X767K@7X7> O?7E>;I87E6R?<X@AC AC7B;L;62;OOL76ELA6I?;E8>J-E+RLK+!NC6;<=;?@?@8 AC7

O?7E>;I87E6R?<XI?:I?AX@AC ;8LR( A;1 <@8EA7?! I8> AC6;<=@8 >;?IQ7XI?('' A;T''c! X@AC I8 IK76IQ7;:(+' c! I8> AC7BE676IA7XI?

&'',!=EA;87BI?7XI?IBB;<OI8@7> =RIBEA7ILL76Q@B67IBA@;8 I8> @O?@LIA76IL>77O K78;E?AC6;<=;?@?J>IJHLR+,IJ!NC7B;L;62;OOL76

ELA6I?;E8> 0QE@>7> AC6;<=@8 @8A6IAE<;6IL@8g7BA@;8 A67IA<78A;:O?7E>;I87E6R?<@?I?@<OL7! ?I:7I8> 7::7BA@K7<7AC;>! X@AC :7XB;<OL@P

BIA@;8?! ?;@ABI8 =7E?7> I?AC7:@6?ABC;@B7A67IA<78A:;6O?7E>;I87E6R?<J

9EP NIGO+!9;L;6>;OOL76+NC6;<=@8+M?7E>;I87E6R?<

!!随着心导管术在心血管疾病诊断和治疗中的广

泛应用!医源性股动脉假性动脉瘤的发生率显著增

加!由于假性动脉瘤有栓塞"破裂的危险!因此要及时

有效地治疗!近年来国内外采用瘤内注射凝血酶治疗

假性动脉瘤# 本研究旨在探讨彩色多普勒超声在引

导瘤内注射凝血酶治疗假性动脉瘤中的价值#

资料与方法

&J一般资料((''% 年 & 月*(''$ 年 ) 月在我院行心导管

术诊断或治疗后所致股动脉假性动脉瘤患者 % 例!男性 # 例!

女性 1例!年龄 1T *%( 岁! 平均 T+ 岁# 假性动脉瘤形成时间

为 & *T 天# 瘤体最大为 1T<< s##<<! 最小 (T<< s&+<<!

所有病例均形成窦道! 长度为 # *&#<<#

(J仪器与方法(使用S. b̂SVp% 型"-2VT''' 彩色多普勒

超声诊断仪!选用 T *&'U-Y高频探头# )&*术前检查(患者

取平卧位! 伸直患肢! 首先对腹股沟股动脉穿刺处包块进行

彩色多普勒检查! 假性动脉瘤诊断标准(

$

二维超声显示动

脉旁见一无回声包块+

%

彩色多普勒显示动脉与包块之间存

在分流口!瘤体内血流紊乱)图 &*+

&

于分流口内可测及双期

双向血流!收缩期由动脉射入包块内的高速血流和舒张期由

包块流向动脉的反向低速血流+

+

有经动脉导管操作史-&.

#

仔细观察瘤体与邻近动脉的关系!确定其大小及分叶# 确认

邻近动静脉内血流通畅# 并除外动静脉瘘# )(*栓塞治疗(选

择避开邻近血管的最佳进针路径!在彩色多普勒超声监测引

导下进行瘤体穿刺! 针尖尽量远离瘤颈部! 当针尖清晰地显

示于瘤腔内时! 术者将生理盐水注入瘤腔! 见有闪烁! 明确

针尖位于瘤腔内!用大拇指按压载体动脉近心端!根据瘤腔的

大小将 ('' *#''c凝血酶缓慢注入瘤腔!观察直至瘤腔内出

现不均匀低回声)图 (*!彩色多普勒见瘤内彩色血流信号消

失!松开压迫载瘤动脉的大拇指!如瘤腔内仍有彩色血流信

号!继续注入凝血酶 &''c直到瘤内彩色血流信号消失!但总

量不超 T''c# 然后拔除穿刺针# )#*术后监测(术后 &'<@8"

(1C"T 天"&T 天用彩超观察瘤内血栓情况!同时监测下肢动"

静脉是否通畅#

图 !"假性动脉瘤凝血酶注射治疗前彩色血流

!

图 #"假性动脉瘤凝血酶注射治疗后血栓形成

!

结!!果

本组 % 例假性动脉瘤患者进行凝血酶注射治疗!

成功率 &'',# 其中 & 例出现急性过敏反应!表现为

发热"寒战"呼吸急促! 经非那根"地塞米松等紧急抗

过敏治疗后 &C完全恢复# 同一患者 T 天后复查发现

同侧股静脉血栓形成!不完全性阻塞# % 例患者股动

脉及足背动脉搏动良好! 无动脉栓塞发生#

讨!!论

近年来随着心血管疾病介入诊断和治疗技术的

广泛开展! 经股动脉穿刺已经成为心导管术常规的

,)$,
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选择路径! 使医源性股动脉假性动脉瘤的发生率显

著增加# 假性动脉瘤一般不能自愈! 并可出现压迫"

栓塞或自行破裂! 因此一旦确诊! 应及时治疗# 动

脉造影是诊断血管疾病的金标准!但属有创检查!有

许多禁忌证和并发症!且费用较高!随着超声技术的

发展!彩色多普勒超声检查不但能够清楚地显示假性

动脉瘤体的大小"部位"瘤内有无附壁血栓形成!载瘤

动脉与瘤体之间窦道的长度及直径! 而且应用脉冲

多普勒技术可测得血流进出瘤体的双期双向特征性

频谱!此频谱一旦出现!即可明确诊断-( .

# 是目前诊

断假性动脉瘤的首选影像学检查方法# 本组 % 例患

者均出现双期双向频谱)图 #*# 以前对假性动脉瘤

的治疗方法主要以超声引导压迫修复法及外科手术

为主# 但是! 压迫修复法耗时长!患者因疼痛而难以

耐受! 且复发率高! 尤其是采用抗凝治疗的患者失

败率明显增高! 有文献报道达 #',# 传统的外科手

术治疗创伤大!风险高!患者恢复时间长# 凝血酶注

射治疗假性动脉瘤的机制是凝血酶可使瘤腔内血液

快速凝固血栓化后堵住瘤颈!持久阻断动脉来的血

流!达到栓塞治疗目的-#.

# 由于凝血酶可能通过假

性动脉瘤颈部进入载瘤动脉!导致血栓形成与过敏反

应!存在一定危险性# 因此曾一度成为临床在对假性

动脉瘤治疗方法选择上的顾虑# 但近年来一系列研

究及大量临床实践证实!假性动脉瘤内注射的凝血酶

对机体的凝血系统及血液流变学指标均未产生明显

影响-1!T .

#

图 8"假性动脉瘤颈部双期双向频谱图

!

我们的研究表明! 只要超声引导定位准确! 注

意凝血酶使用的剂量! 并结合假性动脉瘤的形态选

择注射部位! 就能取得满意的疗效! 并在一定程度

上避免栓塞并发症# 凝血酶的浓度与用量是决定其

安全性与有效性的主要因素# 国外文献报道瘤内注

射中凝血酶浓度均在 &'''c"<L左右! 我们应用浓度

较低!在 (''c"<L# 我们通过临床实践认为! 在进行

瘤内注射治疗时! 不仅要注意凝血酶浓度选择! 而

且要注意用量多少# 其用量要根据瘤体大小!患者当

时是否正在进行抗凝治疗决定# 对瘤体较大! 或正

在应用抗凝药的患者均应适当增加凝血酶的用量#

本组 % 例患者!凝血酶用量在 ('' *T''c之间# 瘤内

凝血酶注射必须在彩色多普勒超声监视下进行!超声

不但可引导针尖远离瘤颈!并可观察血栓形成情况!

控制凝血酶用量!避免凝血酶进入载瘤动脉!减少不

良反应和并发症的发生# 本组 % 例患者效果均满意!

瘤腔内数分钟充满血栓!(1C"& 周和 & 个月后复查无

一例复发# & 例患者因经验不足!在超声定位后注射

器回抽血液后立即一次注入凝血酶 T''c!患者不但

出现急性过敏反应还伴同侧下肢发生深静脉血栓形

成# 此后!我们总结经验!为了防止凝血酶进入血液

循环!必须在彩超监视下进行!在操作中注意(

$

确定

穿刺针进入瘤内)当针尖清晰地显示于瘤腔内时! 将

生理盐水注入瘤腔! 见有闪烁! 明确针尖位于瘤腔

内*+

%

针尖远离瘤颈!停留在低速血流处+

&

注射速

度宜慢+

+

在注射时压迫载瘤动脉近心端+

4

控制凝

血酶用量)根据瘤的大小注入 ('' *#''c!如瘤腔内

仍有彩色血流信号!继续注入凝血酶 &''c直到瘤内

彩色血流信号消失# 但总量不超 T''c# 本组 % 例患

者中! 在彩超引导下瘤内注射凝血酶治疗假性动脉

瘤! 成功率高达 &'',# 无一例出现动脉栓塞#

综上所述!彩色多普勒超声对股动脉假性动脉瘤

有极高的诊断价值+彩超引导下凝血酶注射治疗假性

动脉瘤是一种操作简单"安全有效的方法!且并发症

少!在假性动脉瘤的临床诊治中值得推广#
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