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讨 论

一
、

∀ #∃ 为植物类抗癌药
,

主要 抑 制 % & ∋ 的合

成
,

阻止其分裂繁殖而杀伤癌细胞
,

为细胞周围特异性

药物(∀ ∀ )∋ ∗主要作用于 ) 期
,

一般用于消化系统肿瘤

的化疗川
。

由于其对泌尿系统的毒副作用较大
,

故朱能

广泛应用
。

制成微球后作局部化疗栓塞
,

对泌尿系统的

毒副作用明显减轻
。

二
、

本文所用的 + #∃ 微球直径为 �,, − !, 即. 是

有效的末梢血管栓塞剂
/

使用助悬剂后
,

可使微球较均

匀地进入肿瘤血管内
,

起到栓塞作用
,

用时 +#∃ 从微球

内不断地向周围组织内缓慢释放
,

长时间保持瘤组织内

高浓度
/

在缺血缺氧环境下
,

癌细胞对抗癌药物的敏感

性增强
,

更易发生坏死故可起到栓塞化疗相互增 强 作

用川
,

本文有 0 例术后 ∋ 1# 转阴
,

 例肿瘤直径缩小
,

正是 ∀ # ∃ 微球的效果
。

另一例肿瘤增大者
,

其原因可

能为� 肿瘤较大
、

用药量相对较小
,

� 门静脉内有癌栓
 

三
、

! ∀ # 的微球使用注意事项及其他
∃

� 为避免微

球返流
,

必须超选择插管
,

同时须与造影剂一起使用
,

以

便能在电视监视下使微球较均匀地进入瘤区
。

� % ∀ #微

球剂量的掌握
,

应视肿瘤大小及肝功能情况而酌定
 

&
! ∀ #微球单独使用和其与碘油合并使用的效果之比较

,

因本文样本较小
,

尚需作进一步研究
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无水酒精加钢丝圈作精索静脉曲张的栓塞疗法

沈国鑫 徐友平 巴火明 赵 文明 吴根和

56 6;年初以来
,

我们采用经皮无水酒精加钢丝圈作

精索静脉曲张的栓塞疗法
,

获得满意效果
 

现报告如下
 

资料与方法

56 6 ;年 /月 Η 566 5年 77 月
,

对门诊 5Φ 例年龄在

7Ι Η ΙΧ 岁
,

平均 7Ε 岁的精索静脉曲张患者
,

进行精 索

静脉造影
。

5Φ 例为单侧性
,

均在左侧
, Ι例为双侧 性

。

其中 5; 例有不育史
。

操作方法
∃
局麻下

,

采用32 /1( ) ϑ

?2 , 氏法
,

经皮穿刺股静脉
,

将 Ε
 

Φ Η Γ
 

;Κ 眼镜蛇导管

送入肾静脉内
,

并进行造影
,

观察肾静脉有无变异
,

观察

精索静脉开口及有无逆流
。

然后将导管超选择插入精索

静脉内
,

在直导丝引导下
,

将导管送进 ΔΗ Ε! . ,

用Ε; 呱

泛影葡胺 5; . /
,

在 < 8/ 38 /<8 动作时手推逆行造影 快速

点片两张
,

观察精索静脉曲张的情况以及导管头端 位

置
 

给予 5; Η 7; . /无水酒精 Λ与等量造影剂混 合Μ
,

在

: 线电视监视下
,

分 ΙΗ Ε 次
,

以 5Η 5
 

Φ. /Ν3 的速度于病

人平静呼吸下缓慢注入
,

防止反流
 

5Φ 分钟后
,

手推 加

压快速造影观察曲张精索静脉远端闭塞情况
,

以骸旅关

节平面精索静脉干闭塞作为远端静脉闭塞的标准
。

造影

后认为满意
,

再给予 5 Η 7只钢丝圈行精索静脉主干栓

塞
。

结 果

本组 5Χ 例中
,

巧例栓塞成功
Ο 7 例因左肾静脉畸形

、

未行栓塞
, /例精索静脉开口未找到

 

5Φ 例检塞后
,

阴囊

曲张静脉团消失
,

随访 Χ Η Ι; 个月
,

临床症状消失
,

无复

发
,

并经多普勒超声证实
 

5; 例不育者
,

术后 5 Η Ι个月

复查精液
,

质量都得到改善
,

其中 Φ 例配偶已怀孕
。

5例患者
,

在注射无水酒精时
,

出现一过性面色潮

红
,

口干
,

头晕
,

胸闷
,

未作处理
 Φ 例在注射无水酒精

时
,

出现左腰部胀痛
,

均能忍受
,

症状一般在 7 小时内消

失
 

一例临床诊断为左侧精索静脉曲张 Π 度者
,

选择性

左侧精索静脉造影见远端曲张静脉团形成
,

分支迁曲
,

主干增粗
。

导管头端位于第 Ι腰椎水平
,

分 Ι 次注入无

水酒精巧. /
,

又于第 Ι腰椎上
,

下缘水平
,

给予两只钢丝

圈于静脉主干栓塞 Λ附图 Μ
,

术后症状消失
,

5Χ 个月无复

发
。

讨 论

经皮精索静脉曲张栓塞术
,

国内已有报告 Π ’
·

’5。 目

前
,

用于精索静脉的栓塞材料
,

大多是鱼吁油酸钠
,

明胶

海绵
,

钢丝圈等
 

但这些材料一般只能用于静脉主干的

栓塞
,

并不彻底
,

很多研究证实远期疗效差
,

易复发和再

通
,

与精索静脉主干近端栓塞后侧支循环形成有关 Θ Ι了
。

因此
,

国外有人用同轴导管作精索静脉曲张的远端拴塞
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洽疗
,

期望提高远期疗效
/

我们设计应用无水酒精加钢

丝圈作精索静脉曲张的栓塞疗法
,

目的是使曲张的精索

静脉远端及近端均得到闭塞
/

巧 例经过 2 −  , 个月 观

察
,

无 � 例复发
。

无水酒精为液体
,

无粘稠性
,

易于导管内注入到达

精索静脉之远端
,

并可使侧支循环得到栓塞
。

无水酒精

的副反应
,

主要是一过性疼痛
,

本组有 3 例出现
,

未作处

理
,

症状自行缓解
。

而本组 �例出现一过性酒精反应
,

可

能与较大剂量反流入下腔静脉有关
,

本例发生于我们开

展这项工作之初
,

往后我们注意了导管头端位置
,

及注

入酒精的速度
,

未发生类似的副反应
/

因此
,

在操作时
,

为防止反流
,

减少酒精的副反应
,

应注意以下几点
4

(5∗

力争导管头端远离精索静脉开口
6

(! ∗注射无水酒精速

度要慢
,

以 5. 78) 的速度为妥
6

( ∗以少量多次注入无水

酒精
,

每次! −  哪
,

间隔时同  − 3 分钟为宜
4

(0∗平静呼

吸下注入无水酒精
,

患者易配合
。

此外
,

我们体会 !, 呱 以下剂量是安全有效的
/

钢丝圈用于曲张精索静脉主干的栓塞
,

于无水酒精

栓塞远端之后进行
。

根据造影片测得精索静脉主 干 的

横径
,

而钢丝圈直径的选择则小于静脉主 干 横径 �
/

。

. .
,

一般为0 − ). .
,

长度以5− 9 : . 为妥
/

操作时
,

导

管头端须远离静素静脉开口 ! − 0∀ .
,

避免钢丝圈脱 落

于肾
,

下腔静脉
,

防止严重并发症的发生
/

精索静脉曲张为男性不育症主要病因
,

占 �
/

!呱 −

 � 肠
。

目前
,

一般采用结扎治疗
,

术后怀孕率国内报告

 ,
/

2肠 ;)�
。

本组 �, 例不育者
,

栓塞治疗术后
,

精子质量

都得改善
,

3 例配偶怀孕
,

但因病例较少
,

难于作出评

价
。

本组 �, 例
,

无明显副作用及并发症
,

并均为门诊患

者
,

术后第二天出院
。

我们体会
,

用无水酒精加钢丝圈作精素静脉曲张险

塞治疗
,

是一种栓塞范围广而彻底
,

疗效好
,

安全
,

经济
,

免去手术痛苦的方法
,

值得推广
。

图(左 ∗

(右∗

左精索静脉曲张
,

主千增粗
,

分支
,

远端曲张静脉
团形 成

经�3 . 5无水酒精检塞
,

远端 曲张静脉团消失
,

又

于主 干给予两只钢丝圈栓塞

今 带 文 做

�
/

盆宗俊
,

等
/

弹赞钢丝目栓塞法治疗精索静脉曲张
/

中华泌

尿外科杂志 � �2 2 , � 6 � , <
/

!
/

李俄勤
,

等
/

精家静脉性塞治疗精索静脉曲张
/

中华泌尿外

科杂志 �� 2日/
尔!0  

/

 
/

武卫国译
/

用同轴导管系统作精索静脉曲张的经皮硬化疗

法
,

放射学实践 �� ��
6 � 4 �

/

0
/

柴春明
,

等
/

用无水乙醉行肾动脉桂塞的实脸研究
/

中华放

射学杂志 � � 2= 4 0 4! 02
/

3
/

江鱼
,

等
/

精索静脉曲张引起男子不育症的洽疗
/

中华泌尿

外科杂志 � � 2  4 � 6 ! ,
/

导管溶栓治疗下肢动脉检塞(附�例报告∗

蒋远东 唐玉新 张 弘 张洁雯 周 平 周大建

下肢动脉拴塞
,

起病急剧
,

发展迅速
,

如不及时采取

台理治疗
,

最终将导致肢体缺血坏死
/

我院开展导管溶

淦治疗下肢动脉栓塞
,

收到明显疗效
。

资 料 4和 方 法

自 � � � �年 < 月至 � � � ! 年 < 月我院开展导管 溶栓

治疗下肢动脉栓塞 � 例
,

男 2 例
,

女 �例
,

年龄 0 − < ! 岁

不等
6 ! 例动脉硬化下肢动脉血栓形成

,

! 例大动脉炎

下肢动脉血栓形成
,

3 例血栓闭塞性脉管炎
4
治疗次数

最多 0 次
,

最少 � 次
6
一次溶栓有效率达 �,, 呱

/

手术方法
4

病人平卧
,

初次治疗选健侧股动脉
,

以

): 5> ?≅ Α :Β 穿刺法穿刺插管
,

导管头经健侧骼动脉爬坡

过腹主动脉达患侧铭动脉至股动脉
,

造影查找栓塞 处

导管头超选至栓塞处进行治疗
/

重复治疗栓塞部位明确

者可选患侧股动脉顺行性穿刺插管 导管头超选至栓塞

处进行治疗
。

以尿激酶灌注
,

视病情改茧情况定其灌注

量
。

造影见闭塞解除
,

动脉血流通畅后拔管
/

穿刺部位

压迫 �3 分钟
,

加压包扎
。

Χ例�� 女
,

<! 岁
/

因左下肢突然疼痛 � 天入院
/

经

作者单位
4
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