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组织上也可能不同
,

但本组未能取得满意的病

理标本
,

还有待于进一步研究
。
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胰腺癌肝转移药盒植入置管方法改良一例报告

曾国斌 张开郑

经皮左锁骨下动脉导管药盒系统植人术 [玲7,∴ 行

长期动脉内灌注化疗则是晚期胰腺癌的重要治疗方法

之一
。

笔者在实践中
,

对短腹腔干置管方法作了改良
,

收

到较好的效果
,

现报告如下
。

男性
,

Ι∀ 岁
。

上腹
、

腰背部持续性疼痛 # 月余
,

伴消

瘦
、

人院后行腹部 ϑΦ 扫描检查见
Ε
胰体增大约 Δ

∃

ΝΟ ?
,

后缘见 五
1 ,

大结节突出
,

密度不均
,

边缘不规则
,

左
、

右

肝内多发低密度结节影
。

诊断为
Ε
胰体癌并肝转移

。
 周

后行经皮左锁骨下动脉导管药盒系统植人术
。

应用带

. ΗΡ 的 ] 光机
,

采用 ;& ,≅ 01 (&
∋
技术作左锁骨下动脉穿

刺
,

成功后先行腹腔动脉造影
,

证实肝动脉
、

胃
、

十二指

肠动脉
、

脾动脉
、

胰背动脉均由腹腔动脉发出
,

测量腹腔

动脉长约 ⊥
∃

#Ο ?
,

为短腹腔干型
。

本改良置管方法为
Ε
留

置管在距端部约 ∀ 一  �Ο ? 外用小弯剪剪 , 个侧孔
,

大小

约 �
∃

巧 Τ �
∃

;Ο ?
,

注意侧孔深度勿超过导管半径
,

然后

将交换导丝尽可能深人肝内动脉
,

撤出超选导管
,

置人

带侧孔的留置导管
,

直到肝动脉二级分支或更远些
,

拔

出导丝
,

注人造影剂
,

调整留置管位置
,

使侧孔位于腹腔

动脉内
。

左胸壁皮下埋人药盒结束手术
。

术后一周再次

造影
,

证实导管固定
,

造影剂从侧孔流人腹腔动脉分配

到各分支
。

讨论
Ε

晚期胰腺癌尤其合并远处转移
,

常失去手术

治疗机会
。

长期动脉内灌注化疗为其提供了新的治疗手

段
。

由于胰腺肿瘤常由多支动脉供血
,

单一插管不能全

面照顾
,

长腹腔干者
,

导管可置于腹腔动脉
,

但脱出率

高
。

本例改 良置管方法是将留置管置人肝动脉长约

;Ο ?
,

侧孔位置刚好在腹腔动脉内
,

使远段导管起到固定

作用
。

其次侧孔远段导管内因不能保留肝素盐水抗凝
,

在短期内形成血栓而闭塞
,

药物只能从侧孔流人腹腔动

脉而到各分支
,

超到多动脉灌注作用
。

本例经联合化疗

灌注一疗程
,

一般情况好转
,

腹痛
、

腰背痛明显缓解
,

收

到初步效果
。
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