
介鑫故自士途盖皇查 坦些 笙签卫卷笙日组
�

尿激酶介入性治疗急性脑血栓的应用研究

赵永生 杨海山 杨淑琴 赵 锋 王大伟 柳 林

摘要
�
目的

�

应用尿激酶超选择性脑动脉内灌注治疗急性脑血栓
,

评价溶栓效果
,

观察溶栓价值
,

确定溶

栓法的最佳时间窗和适应证
。

材料与方法
�

设研究组  ! 例
,

应用尿激酶 ∀!
一

#! 万 ∃
,

插管脑动脑内灌注溶

栓
,

对照组  ! 例中应用尿激酶 ∀ ! %

#! 万 & 静脉滴注 ∀∋ 例
,

颈动脉穿刺注人尿激酶 ∋ 例
。

两组均应用综合治

疗
。

结果
�

研究组基本治愈 ∀( 例
,

显效 ∋ 例
,

有效 ∀ 例
,

无效 ∀ 例
。

对照组基本治愈 ) 例
,

有效 ∗ 例
,

显效 ∗ 例
,

无效 ) 例
。

结论
�

动脉溶栓明显优于静脉溶栓治疗
,

超选择插管溶栓优于颈动脉穿刺溶栓
。

关键词
�

急性脑血栓 介人性溶栓治疗尿激酶 选择性脑动脉插管
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急性脑血栓的治疗方法与病人预后关系十

分密切
,

有效的法不仅可挽救病人性命而且可

能大大提高病后生活质量为病人和社会带来很

大福音
。

我院采用介人性动脉溶栓治疗和静脉

溶栓治疗的比较研究现予报道
。

作者单位
� ( ! ! ( 白求恩医科大学第三临床学院放射线科
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资料与方法

一
、

资料

研究组  ! 例
,

男 (� 例
,

女 (( 例
。

对照组  !

例
,

男 ∀ ! 例
,

女 (! 例
。

年龄 # # % ) ∗ 岁
,

平均 )!

岁
。

研究组病程最短 # 小时
,

最长 [∀ 小时
,

) 小

时以内为 ∗ 例
,

) 一 ( ∀ 小时 ( 例
,

( 一 ∀ # 小时

) 例
,

∀ ∋ 一 [ ∀ 小时  例 Ζ 对照组发病最短  小

时
,

最长 [ ∀ 小时
,

) 小时之内 ∋ 例
,

) 一 (∀ 小时

一∀ 例
,

∴ 一 ∀ # 小时 � 例
,

∀ ∋ 一 [ ∀ 小时 # 例
,

全

部病例均有不同程度的肢体瘫痪和神经功能障

碍
,

其中研究组肌力 / 级者 ([ 例
,

(级 [ 例
,

∀

级 # 例
,

 级 ∀ 例 Ζ对照组肌力 ! 级 一7例
,

( 级 ?

例
,

∀ 级 ) 例
,

 级  例
,

# 级 ∋ 例
。

二
、

方
‘

法

研究组采用介人方法和微导管
,

同轴导管

灌注导丝等技术
,

在 Ι ?; 监视下采用 ?2 7−5
0

Φ2 3

法将  一 # 下导管选人梗塞侧颈内动脉或椎动

脉内进行造影
,

确定梗塞动脉后
,

选用同轴导管

或灌注导丝行超选择性靶血管内溶栓治疗
,

使

导管先端尽量贴近血栓端
。

用药方法
,

研究组

均在 Ι ?; 监视下行导管内尿激酶灌注治疗
,

首

剂将 ∋ 一 ∗ 万 & 尿激酶溶于 (!!
一 Χ// 97 生理盐

水内灌注而后隔 (! 一
∀! 分钟再注人  一 ∋ 万单

位反复灌注溶栓
,

本组剂量最小为 (∋ 万 &
,

最

大为 # ! 万 &Ζ 灌注后  ! 分钟观察即刻疗效
,

)!

分钟复查血管再通情况
,

血流改善
,

血管再通或

空白区改善后拔管
。

并采用降颅压
,

减轻脑水

肿
,

改善脑微循环及抗自由基和营养脑细胞等

综合治疗方法对照组中有 ∀∋ 例采用静脉滴注

尿激酶 ∀!
一 # ! 万 & 每日一次

,

颈动脉穿刺注

人尿激酶 ∀ ! %
#! 万 & 溶于 (! Ω97 生盐水内缓

慢颈动脉注射 ∋ 例
,

同时应用与研究组相同的

综合治疗
。

结 果

一
、

动脉 Ι +; 结果

研究组  ! 例经介人插管 Ι +; 显示大脑中

动脉闭塞 ∗ 例
,

狭窄和不完全闭塞 (( 例
,

管腔

粗细不等  例
,

岛叶区空白 ∋ 例
,

大脑前动脉和

颈内动脉不完全闭塞各 7 例
,

椎动脉狭窄及分

支缺失 ( 例
。

对照组未行动脉造影检查
。

研究组

经灌注尿激酶溶栓后 ( 小时 Ι +; 造影示梗塞

血管完全和不完全再通为 ∋! ]
,

空白区改善为

 ! ]
,

无改变为 ∀! ]
。

再通者 7 小时肢体即能抬

起
,

吐字清晰
,

意识好转
,

肌力提高 ∀ 级以上而

且均为基本治愈和疗效显著者
。

值得注意的是

部分病人造影血管未再通
,

仅为毛细血管网增

多但其临床症状改善明显且疗效显著本文 #

例
,

我们认为可能是与尿激酶能促进脑血流而

改善脑微循环和刺激出现侧支循环有关
。

见图

7 一 )
!

二
、

临床效果

Π一Ρ 即刻疗效 研究组  ! 例
,

经介人溶

栓治疗后 ∀) 例运动明显改善
,

肌力提高 ∀ 级左

右
,

意识好转 ( 例
,

语言改善 (! 例
,

运动
、

感

觉
、

语言轻度改善  例
。

对照组  ! 例
,

静滴溶栓

药的 ∀∋ 例中溶栓前后无显著改变
,

颈动脉穿刺

治疗 ∋ 例
,

即刻亦有较好疗效
。

对照组以长期治

疗后症状与体征有不同程度改善
,

两组比较有

显著差异ΠΥ ⊥!
Η

! ! ∋ Ρ
。

Π二 Ρ疗效观察 (
Η

基本治愈
�
症状与体征

消失
,

恢复正常工作或生活
,

研究组 ∀( 例
,

对照

组 ∗ 例
。

∀
Η

显效
�
主要症状与体征明显好转

,

瘫痪

肌力提高 ∀ 级以上
,

研究组 ∋ 例
,

对照组 ∗ 例
。

 
Η

有效
�

同药后症状与体征有所好转
,

瘫

痪肌力提高 ( 级以上
,

研究组 ∀ 例
,

对照组 ∗

例
。

#
Η

无效治疗前后无明显变化
,

研究组 ∀ 例
,

对照组 ) 例
。

上述结果经卡方检验
,

:
_ (( �#

,

尸 ⊥!
Η

!(

显著差异
,

介人溶栓明显优于静脉溶栓
。
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讨 论

一
、

如何提高脑动脉插管溶栓治疗急性脑

血栓的疗效

脑动脉插管溶栓治疗的特点是直接向被梗

塞的血管内灌注溶栓药物
,

能充分发挥溶栓效

力
,

全身毒副作用小
,

局部药物浓度高
,

能迅速

溶解血栓
,

改善脑循环
,

使肢体瘫痪迅速康复
。

我们体会是
� ( 治愈病例多为发病 (∀ 小时之

内
,

无效者均超过 ∀# 小时以上
。

故动脉溶栓越

早越好
,

溶栓时间与疗效呈正相关
。

∀
Η

溶栓治

疗导管插管技术较重要
,

导管必须很细
,

操作熟

练而动作轻柔
,

避免了损伤
。

 
Η

要将导管先端

与血栓尽量接触发挥溶栓药在局部的效果
。

二
、

脑动脉介人溶栓价值与溶栓的时间窗

研究结果表明
,

介人溶栓明显优于静脉溶

栓
,

超选择插管溶栓优于颈动脉穿刺溶栓 Π尸

⊥!
Η

∋Ρ 研究组经插管灌注溶栓后 ( 小时即刻疗

效显著
,

通过 Ι +; 造影观察 ∗! ] 血流量增加
,

血管再通占 ∋! ]
,

空白区改善占  ! ]
,

出院后

随访基本治愈为 )∋ ]
,

显效为 ∀∋ ]
。

对照组基

本治愈为 ∀∋ ]
,

显效为 巧]
。

结果表明介人溶

栓具有较高价值
。

脑梗塞 ) 小时缺血水肿不明显
,

(∀ 小时出

现明显水肿
,

7 一  天最显著并出现软化坏死改

变川
。

目前认为介人治疗是较理想方法”
,

” 。

我

们经研究表明
�
有临床症状 ) 小时以内疗效最

佳
,

(∀ 小时效果亦显著
。

故介人治时间窗要严
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格掌握
,

尽快确诊
,

尽量行溶栓治疗能收到满意

疗效
。

三
、

关于脑血栓后自由基的产生与对抗 自

由基治疗的意义

正常情况下自由基的产生与消除处于动态

平衡
。

目前认为氧自由基进人缺血组织引起 !
∀

的生成而导致组织损伤
。

而脑梗塞时自由基浓

度高于正常
’∋ ’

,

出现自由基代谢紊乱
。

孙兆林
,“’

认为不恰当的再灌注能引起脑损伤与自由基升

高有关
。

我们针对自由基产生与消除问题在介

人灌注溶栓治前后应用 ∀! ] 甘露醇
,

大量维生

素 Ο 静点
,

维生素 ⎯
,

尼莫地平及肠溶阿司匹林
7�7 服

。

使自由基减少
,

病情一直处于好转状态
。

我们认为介入溶栓是有适用价值的
,

关键在于

术前
,

术中
,

术后如何针对脑水肿
,

自由基的大

量产生进行及时处理
,

选好适应证和时间窗
。

因

此在溶栓过程中抗自由基治疗具有重要意义
。

四
、

溶栓治疗的适应证与禁忌证

Π一 Ρ适应证 根据本组病例我们认为适

应证是
� Π7Ρ 急性脑血栓形成期

,

即发病后有症

状始 (∀ 小时
,

尤其 ) 小时之内最佳选择期
。

Π∀Ρ

发病 (∀ 一
∀# 小时之内症状进展

,

脑水肿明显但

尚未达到坏死时为可选择溶栓期
,

此期应有选

择的进行积极溶栓治疗则效果显著
,

大部病例

不留后遗症
。

Π Ρ 脑缺血坏死软化期
, ,

发病

∀ # 一 [ ∀ 小时之间可选用蝮蛇抗栓酶, ∀Θ 并配脑细

胞活不份Μ及抗自由基治疗
,

有些病例亦有效
,

但

效果多欠佳
,

且遗留后遗症
。

此期为可筛选溶栓

期
。

Π二Ρ
、

禁忌证 Π7Ρ 近期内有手术或外伤

史者
。

Π∀Ρ 近期内有活性胃肠道出血或脑出血

者
。

Π Ρ 有出血素质和严重糖尿病患者
。

Π#Ρ 有严

重高血压
,

血压超过 ∀) α () ΒΣ
6
而药物不能控制

者
。

Π∋Ρ 心肝肾功能严重衰竭者
,

均不宜进行插

管溶栓治疗
。
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全国心胸影像会议征文通知

经中华医学会和放射学会批准
,

第五届全国心胸影像学术会议拟于 (��∗ 年 (! 月份在上海召

开
,

现向全国征文
〔〕

一
,

征文内容
�
与心血管系统

、

呼吸系统
、

纵隔
、

横隔
、

胸璧
、

胸膜
、

乳腺有关的 ∴ 线
,

Ο8
、

Ν ϑ1
、

Ι +; 诊断和介入放射学
,

包括基础研究
、

临床研究
、

经验总结
、

新技术
、

新材料
、

新设备的应用以及病

例报告
、

专题讲座
、

介人病房管理
、

护理等
。

二
,

征文要求
� Π7Ρ 征集的论文必须尚未在正式刊物 发表

。

Π∀Ρ 论著性文章请寄 )!! 字以内的

摘要
,

格式为
�
题目

、

目的
、

材料方法
、

结果
、

结论
。

Π Ρ 文稿请用 #! ! 字稿纸打印或抄写
,

抄写者字迹

必须清楚
。

Π#Ρ 来稿必须写明
�
单位名称 Π盖公章Ρ

,

详细地址
、

邮编和作者姓名
。

Π∋Ρ 截稿时间 ( ��∗ 年
[ 月底

、。

Π)Ρ 来稿请寄
�
上海市凤阳路 # 巧 号长征医院影像科 肖湘生 邮编

� ∀ ! ! !! 电话 ! ∀ ( Τ

)  ) (! (! � 一 [  ) [ ∗


