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·心脏介入Cardiac intervention·

主动固定电极在右室流出道间隔部起搏的
临床应用

朱燕， 周 静，周 军， 杨敏全， 张小忆

【摘要】 目的探讨临床应用主动固定电极在右室流出道间隔部起搏的可行性及安全性。方法 收

集心脏起搏适应证患者118例。其中病态窦房结综合征40例，房室传导阻滞78例。所有患者均采用心室

主动固定电极在右室流出道室间隔部起搏。结果 118例患者均顺利完成手术，在右室流出道间隔部电极

定位成功率为98．3％，起搏参数达到起搏标准，其中出现术中电极穿孔1例，术后电极脱位2例，脱位率

1．7％。结论 临床应用主动固定电极行右室流出道间隔部起搏安全可行。

【关键词】心血管病学；主动固定电极；右室流出道；心脏起搏
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Cllm'cal appHcation of active fixation electrode for right ventricular outflow tract septum肼Icing ZHU

Yah，ZHOU J；增，ZHOU Jun，YA NG Min-quan，ZHA NG Xiao-yi．Department of CⅢ'diology，No．3 People j

Hospital，锄诳魄d to&hool ofMedicine，Shanghai Jiao％增Univers毋，跏叨g梳201900，Ch／na
【Abstract】Objective To evaluate the feasibility and safety of the clinical application of active fixation

electrode in五g}lt ventrieular outⅡow tract septum pacing．Methods One hundred and eighteen patients with

indication of pacing were studied．Among whom．40 had sino-atria node syndrome and 78 atrio-ventricular

block．仙patients were undertaken an active fiLxafion electrode positioned Oil right ventricular OUmOW tract

∞ptuln for pacing．Results All 118 ca蝴p8雠d successfully th瑚sh the procedure，with sttcceg$rate of

98．3％in localization of the electrode at the right ventricular outnow tract septum accompanied bv reaching the

standardized pace parameters．The adverse incidences included 1 ca8e of electrode perforation during the

procedure， 2 c蜊of dislocation日fIer啪柑8(1．7％)． Conclusions The clinical application of active fixation
electrode for right ventrieular outflow tract septum pacing is feasible and safety．(J Intervent Radial，2008，17：

231·233)
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传统的采用被动固定电极行右室心尖部

(RAV)起搏具有易操作、固定可靠、价格较便宜、置

入经验多等优点而仍被广泛采用。但长期的右室心

尖部起搏由于室内激动一收缩的异常，导致血流动

力学及组织病理学等方面异常(组织学重构)，是血

流动力学表现最差的起搏部位【l】。随着人们对心脏

特殊部位起搏益处的认识，越来越多的患者需要采

用主动固定电极行心脏特殊部位起搏。本研究主要

探讨临床应用主动固定电极在右室流出道间隔部

(RVOT)起搏的可行性及安全性。

作者单位：201900上海交通大学医学院附属第--Al冕医院心

内科

通讯作者：杨敏全

1材料与方法

1．1材料

1．1．1 患者资料 2001年10月至2007年9月共

收集118例需要安置体内埋藏式起搏器的患者，男

83例，女35例，年龄21—9l(67±26)岁。所有患

者均符合起搏器置人的I类或1Ia类适应证，其中

病态窦房结综合征40例，房室传导阻滞78例。

1．1．2起搏系统 采用St．Jude或Medtronie起博

器及相应的心室主动固定起搏电极，心房电极采用

传统的J型翼状电极。

1．2方法

1．2．1主动固定电极的置人和观察指标RVOT电
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极导线的置入：常规由左锁骨下静脉途径插入，先

用弯指引钢丝把心室电极送入肺动脉，然后回撤导

线至右室流出道，在左前斜(LAO)450投照位观察电

极头端近似水平指向脊柱方向，判断电极位于流出

道间隔部；右前斜(RAO)300或后前位(PA)投照位

观察电极位于间隔部的高、低位置，并确定电极头

端与心室间隔部垂直(图1)；连接心电图观察起搏

时I、aVL导联QRS主波向下，Ⅱ、11I、aVF导联

QRS波直立。粗测各项参数(起搏阈值、感知、阻抗)

在近正常后将螺旋电极旋人心肌固定，再测定起搏

a LA0450投照所见

阈值、感知、阻抗等。将心房电极按照常规操作置入

右心耳并测定各项参数。心房、心室都达到理想位

置后经深呼吸、咳嗽及数十个心动周期以观察电极

是否脱位。

1．2．2随访术后1个月进行随访，测定电极起搏阈

值、感知、阻抗，观察电极导线脱位及其他相关并发症。

1．3统计学方法

计量资料采用均数±标准差表示，应用

SPSSIO．0统计软件，采用t检验进行比较，以

P<0．05为差异有统计学意义。

图l心室电极置入

2结果

118例患者均顺利完成起搏器置人，在RVOT

电极定位成功率为98．3％，电极参数均达正常标准。

其中术中出现电极穿孔l例，但未造成心脏压塞，

仅出现一过性心前区刺痛；术后近期影像学观察发

现电极脱位2例，脱位率1．7％，后经2次重置均

成功。

课题组在前期工作中进行了共60例的采用主

动固定电极(30例)与采用被动固定电极(30例)的

对照研究。两组电极的X线曝光时间及主动固定电

极固定15 min后的起搏阈值、感知、阻抗与被动固

定电极组比较均无显著差异(P<0．05)，见表l。

表1两组电极参数比较@±s)

组别 曝光时间(rain)感知(mV) 阚值(V) 阻值(n)

主动电极组12．39±5．31 13．52±4．71 0．63±0．19 707．98±94．船

被动电极组10．77±4．89 11．34±4．32 0．55±0，16 802．27±106．95

b RA030。投照所见

3讨论

心室激动顺序和心室收缩同步性是起搏心律

影响心脏功能的两个重要因素【2t31。右室流出道间隔

部接近房室结水平，RVOT起搏能通过间隔同时向

双侧心室传导，使心室激动顺序更接近生理状态，

能获得较好的血流动力学效果141。对于无器质性心

脏病患者，RVOT起搏比RVA起搏心排量可增加

20％～27％，在不同起搏频率下RVOT起搏的心脏

指数明显高于RVA起搏M。有研究证实电极导线

放置在非传统部位可减少有症状性房性心动过速

的发生率，特别是结合起搏时作用更加明显同。

许多老年患者因同时存在其他器质性心脏病

或老年性退行性心肌病变，存在心肌纤维化使心室

或心房在传统位置上使用传统的翼状电极有时无

法获得理想的起搏参数，主动固定电极则有良好的

灵活性和优越性，能到达特殊位置而得到理想的参

数。本组中有l例老年患者即是应用传统电极反复

尝试均不能得到可接受的阈值，换用主动电极后即

获得理想参数。
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Luria等嗍的研究表明，主动固定电极与被动固

定电极比较，除有较高移位发生率外，其余性能指

标相似。我们前期研究结果也表明，心室主动固定

电极在术中及术后随访测定起搏阈值、感知、阻抗

等指标与传统被动固定电极相似，在曝光时间、脱

位率等方面无差异。

主动固定电极安置过程中需注意的问题：①螺

旋电极置人前，应仔细检查电极尖端的螺旋是否可

以自如地推出或退回，熟悉手柄顺钟向旋出、逆钟

向旋回的旋转圈数。②起搏电极先进入肺动脉，然

后回撤至流出道比较容易到位。③右侧锁骨下静脉

途径使电极有一个反向的弯度而增加了操作难度，

故最好采用左侧锁骨下静脉途径。④固定螺丝旋出

前，应多个体位透视反复观察以确保电极与心肌保

持垂直；旋出时，电极应保持一定的前向张力，透视

中看到电极头端旋出标志分离即可。⑤主动固定电

极旋出螺旋固定于心肌后，由于损伤心内膜下心

肌，导致置人即刻阈值增高，围绕在螺旋基底部的

激素释放环可明显改善导线的起搏阈值，一般观察

10—15 min即可达到最佳起搏阈值。国内外初步结

果表明，主动固定电极起搏右室流出道间隔具备可

靠的操作性和稳定性，但长期结果有待进_步

观察。
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1.期刊论文 戴朝晖.刘启明.周胜华.祁述善 主动固定电极导线临床应用的有效性和安全性研究 -长治医学院学报

2007,21(6)
    目的:评价采用主动固定电极导线行心脏起搏治疗的有效性和安全性.方法:根据所采用的电极导线分为主动固定电极导线组和被动固定电极导线组

,观察两组患者在植入术中及术后1个月、3个月起搏参数变化与并发症情况.结果:①主动固定电极导线组(125例)手术时间及X线曝光时间明显延长

(P＜0.01);②主动固定电极导线组术中心房、心室的起搏阈值高于被动固定电极导线组(P＜0.05),但术后1个、3个月无统计学差异;③术后1个、3个月主

动固定电极导线组阻抗低于被动固定电极导线组(P＜0.05);④术中、术后两组感知阈值无统计学差异;⑤主动固定电极导线组1例电极脱位,被动固定电极

导线组心房和心室电极脱位各1例.结论:采用主动固定电极导线行心脏起搏安全而且有效.

2.期刊论文 陈泗林.林纯莹.刘烈.吴书林.CHEN Si-lin.LIN Chun-ying.LIU Lie.WU Su-lin 主动固定电极在右室

流出道间隔部起搏中的应用研究 -中国心脏起搏与心电生理杂志2007,21(3)
    目的 评价主动固定电极在右室流出道间隔部起搏应用中的可行性和稳定性.方法 160例起搏适应证患者随机分为两组,每组80例,一组采用主动固定

电极行右室流出道间隔部起搏(简称主动固定电极组),另一组应用被动固定电极行右室心尖起搏(简称被动固定电极组),观察电极置入时间和心电图QRS波

宽度,电极置入后随访观察起搏阈值、感知、阻抗,电极脱位及相关并发症.结果 主动固定电极组的置入时间和X线曝光时间均长于被动固定电极

(26.34±6.54 min vs 20.86±4.32 min,16.78±5.38 min vs 8.67±4.52 min;P均＜0.01).主动固定电极组电极置入15 min时较置入即刻的起搏阈值明

显下降(0.76±0.21 mV vs 1.12±0.25 mV, P＜0.01).主动固定电极组起搏的QRS波时限较被动固定电极组短(0.14±0.04 ms vs 0.16±0.03

ms,P＜0.01).术后随访1,3,6个月,两组的起搏阈值、感知、阻抗均无差异,未见电极脱位等并发症.结论 主动固定电极在右室流出道间隔部起搏中的应用

是可行和稳定的.

3.期刊论文 张志辉.曹宇.欧阳茂.杨侃.ZHANG Zhi-hui.CAO Yu.OUyang Mao.YANG Kan 主动固定电极导线行心脏特

殊部位起搏的临床应用 -中国心脏起搏与心电生理杂志2007,21(3)
    目的 探索主动固定电极导线行心脏特殊部位起搏临床应用的可行性和安全性.方法 需要安置心脏起搏器患者88例,其中男54例、女34例,年龄

67.6±24.3(28～91)岁.患者为缓慢性心律失常或者严重心力衰竭,放置主动固定电极导线,测定有关参数并随访观察.结果 手术顺利完成,未出现严重并

发症.共使用主动电极导线151根,其中心室电极导线88根(右室流出道间隔部80根,右室流入道间隔部5根,右室中间隔3根);心房电极63根(右心耳37根,低

位房间隔10根,高位房间隔10根,心房侧壁6根).起搏参数在电极导线置入15 min后可达到理想值.术后7天及出院后1, 3, 6个月随访无电极导线脱位,起搏

参数与置入时比较没有差异.结论 使用主动固定电极进行心脏特殊部位起搏是可行和安全的.
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4.期刊论文 汪芳.张建军.金炜.Jackson K.Lieberman R.孙宝贵.WANG Fan.ZHANG Jian-jun.JIN Wei.Jackson K.

Lieberman R.SUN Bao-gui 采用主动固定电极导线行右室流出道间隔部起搏的临床应用 -中国心脏起搏与心电生理

杂志2006,20(2)
    目的比较右室主动固定电极和被动电极导线应用结果,探索右室主动固定电极导线临床应用的可行性.方法需要安置心脏起搏器患者59例,其中男20例

、女39 例;年龄在 75.6 ±23.8(54～92) 岁.患者为缓慢性心律失常或者严重心力衰竭.30例被动电极组,固定部位为右室心尖部;主动电极组29例,电极

固定部位为右室流出道.结果主动电极组与被动电极组即刻起搏参数比较没有明显的差异(起搏阈值:0.62±0.19 V vs 0.78±0.09 V,P＞0.05).在出院后

1,3,6个月随访起搏阈值与置入时比较也没有差异.只有1例出现主动电极从右室流出道间隔部脱位.主动电极置入时间和曝光时间较被动电极明显延长

(45.03±1.99 min vs 13.69±11.37 min;17.88±7.23 min vs 9.78±3.55 min,P均＜0.05).结论使用主动固定电极进行右室流出道间隔部起搏是可行

和安全的.

5.期刊论文 盛晓东.周建龙.范韬.金骁琦.金静.陈志贤.郑冠群.祁平东.SHENG Xiao-dong.ZHOU Jian-long.FAN

Tao.JIN Xiao-qi.JIN Jing.CHEN Zhi-xian.ZHENG Guan-qun.QI Ping-dong 采用螺旋电极导线行右室流出道间隔

部起搏的经验 -中国心脏起搏与心电生理杂志2009,23(5)
    目的 介绍主动固定螺旋电极在右室流出道间隔部起搏中的应用经验.方法 86例起搏适应证患者随机分成两组,一组42例采用主动固定螺旋电极行右

室流出道室间隔起搏(简称主动电极组),另一组44例应用被动固定电极行右室心尖起搏(简称被动电极组),观察两组有关手术指标及主动电极组的起搏参

数.结果 主动电极组电极操作时间长于被动电极组(18.4±7.7 min vs 16.6±6.5 min,P<0.05),起搏QRS波时限则明显短于被动电极组(0.138±0.046 s

vs 0.162±0.020 s,P<0.01);主动固定螺旋电极植入后起搏阈值达高峰,15 min后即降至稳定水平(0.78±0.26 V vs 0.54±0.27 V,P<0.05);主动电极组

1例发生电极脱位.结论 主动固定螺旋电极在右室流出道室间隔起搏中是可行的、安全的,植入方法是关键.

6.期刊论文 宿燕岗.王蔚.柏瑾.葛均波.SU Yan-gang.WANG Wei.BAI Jin.GE Jun-bo 低位房间隔起搏的临床应用 -
中国心脏起搏与心电生理杂志2009,23(1)
    目的 行低位房间隔(LAS,Koch三角处)起搏并与右心耳(RAA)起搏进行比较和评价.方法 60例需置入DDD起搏器的患者,随机分为RAA起搏组和LAS起搏

组各30例,其中LAS组先将主动螺旋固定电极导线放置在RAA测量起搏参数后再将其植入LAS,而RAA组则用被动翼状电极导线直接固定在RAA.分别测量不同

部位的起搏参数,比较手术成功率、X线曝光时间、术中及术后脱位率.结果 两个部位的起搏电压阈值、阻抗无明显差别,但腔内P波振幅LAS明显高于

RAA(3.8±0.7 mV vs 2.2±0.8 mV),LAS起搏的P波宽度明显短于RAA起搏的P波宽度(88±18 ms vs 154±37 ms).与RAA组相比,LAS组的手术成功率偏低

(90% vs 100%),手术曝光时间亦明显延长(128±45 s vs 12±4 s),术中脱位率在低位房间隔明显高于右心耳(33.3% vs 0%).结论 LAS起搏是可行的,能

较RAA起搏明显缩短心房激动时间,但植入手术较传统RAA起搏复杂.

7.期刊论文 盛琴慧.杨俊娟.杨平.丁燕生.SHENG Qin-hui.YANG Jun-juan.YANG Ping.DING Yan-sheng 主动固定螺

旋电极植入术中的阈值变化 -中国心脏起搏与心电生理杂志2008,22(6)
    目的 观察主动固定螺旋电极的起搏阈值在起搏器植入术中的变化规律.方法 72例共植入74根螺旋电极.电极到位后,分别测试螺旋旋出前后的起搏阈

值.结果 螺旋旋出前的起搏阈值为0.56±0.30 V,旋出后即刻为0.97±0.49 V,旋出后5,10 min分别为0.46±0.29 V和0.36±0.20 V.与旋出前相比,旋出

后即刻的阈值明显增高(P＜0.01).随后阈值逐渐下降,在旋出后5 min可基本恢复至旋出前水平.同时右室不同部位的起搏参数无明显差异.结论 主动固定

螺旋电极在螺旋旋出前后阈值变化明显,5～10 min后达稳定状态.

8.期刊论文 陶四明.张荣华.李易.洪云飞.杨锋.吕云.李绍龙.TAO Si-ming.ZHANG Rong-hua.LI Yi.HONG Yun-fei.

YANG Feng.LU Yun.LI Shao-long 主动固定螺旋电极在右室流出道间隔部起搏中的应用体会 -中国心脏起搏与心电

生理杂志2007,21(3)
    目的 探索采用主动固定螺旋电极行右室间隔部起搏的临床可行性.方法 随机选择54例需要安装双腔起搏器的患者行右室流出道间隔部起搏,将心室

起搏螺旋电极先后定位于右室心尖部及右室流出道间隔部并测试起搏参数.结果 右室流出道间隔部电极定位成功率为98.15%,该部位起搏参数满足起搏要

求,同时起搏的QRS波时限较心尖部变窄(130.45±18.24 ms vs 153.11±20.10 ms,P＜0.001).结论 采用主动固定螺旋电极行右室流出道间隔部起搏安全

性高、可行性好.

9.期刊论文 陶四明.张荣华.李易.洪云飞.杨锋.吕云.TAO Si-ming.ZHANG Rong-hua.LI Yi.HONG Yun-fei.YANG

Feng.LU Yun 主动固定螺旋电极在右室流出道间隔部起搏中的应用体会 -昆明医学院学报2007,28(2)
    目的 探索采用主动固定螺旋电极行右室间隔部起搏的临床可行性及间隔部电极定位的技术方法学要点.方法 从需要安装双腔起搏器的患者中随意选

择54例行右室流出道间隔部起搏植入,男性31例,女性23例,年龄50～86(67.7±8.6)岁,将心室起搏螺旋电极先后定位于右室心尖部及右室流出道间隔部并

测试起搏参数.结果 右室流出道间隔部电极定位成功率为98.15%,该部位起搏参数满足起搏要求[起搏阈值(0.73±0.12)V],同时起搏QRS时限较心尖部变

窄(130.45±18.24,153.11±20.10,P＜0.001).结论 采用主动固定螺旋电极行右室流出道间隔部起搏安全性高、可行性好.

10.期刊论文 刘怀霖.杜天敏.朱永彪.何冉.贾善峰 左上腔静脉永存并右上腔静脉缺如植入永久起搏器一例 -中国

心脏起搏与心电生理杂志2010,24(1)
    患者男性,72岁,因病窦综合征拟植入DDD型永久起搏器.术中发现左上腔静脉永存并右上腔静脉缺如,经左锁骨下静脉-永存左上腔静脉-冠状静脉窦置

入主动固定电极,电极固定于房间隔时起搏阈值过高,故最终植入VVI型起搏器.
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