
自 介入放射学杂志 � � �  年第 ! 卷第 � 期

面包疗法
,

即先用 ∀ # 作末梢栓塞
,

再灌注抗癌

药
,

继用 ∀ # 和明胶海绵栓塞
,

可取得更高的疗

效
。

四
、

对栓塞分类的再认识

为什么复合栓塞化疗和夹心面包疗法的效

果最好
,

需要从肝脏的微循环和生理解剖来阐

述 ∃ “%
。

肝内的动
、

门脉是并行的
,

多呈一分为二

的分支
, &级以下属肝小区

,

分至第 �! 级为肝小

叶终末支
,

肝小动脉始终末支∋( ) ∗ +的内径为

早, − ., 林/
,

门静脉终末支 ∋( 0 1 + 的 内径 约

 .林/
。

( ) ∗ 的压力为  , −  ./ / ) 2 ,

是 ( # 3

的 & 倍
。

与用 ∀ # 作节段性栓塞时
, ∀ # 主要停

留在 ( ) ∗ 和肝窦
,

由于动
、

门脉压差 高
, ∀ #

逆可行充盈末梢门静脉
,

达到微小肿瘤完全坏

死的作用
。

药物微球多停 留在 � ,, 协/ 的小 动

脉内
,

这些属于周围型栓塞
。

传统上把栓塞分

为中央型和周围型两种
,

把二级以远的动脉归

属于周围型
,

即周围型占� , 级以上
。

我 们 认

为周围型的范围太广
,

不利于栓塞范围的掌握
,

建议
4

远
、

中
、

近三段分类法
,

即 5 级以上为远

段∋周围型+
、

 − 6 级为中段
。

�
、

! 级为近段

或中央型
。

在肝癌治疗中宜先 用∀ # 或药物微

球作远段栓塞
,

再用明胶海绵细粒作中段栓塞

可取得 良好效果
,

对近段的大血管应视为动脉

内栓塞化疗的通道
,

以不栓堵为好
。
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可控肺导管活检术对肺部疾病的诊断价值

谢宝屿 周新华 陈 冀 章 力 曹玉 文 李春玲

作者用 ΞΨ一 型可控肺导管
,

Ξ Ψ 一
�� 曰舌检钳对 � , & 5 年 � 月至 � � � �年 & 月 ., 例疑难诊断病人作肺

活检
。

., 例病人除在胸部正侧位片及断层摄影片中表现异常外
,

 , 例作胸部 Λ ( 检查
,

≅Δ 例作支气管镜检

查和 Δ, 例作痰菌及痰脱落细胞检查均未获阳性结果
。

可控肺导管活检术对 !� 例胸片显示结节肿块影者中 !5 例获确诊
,

其中 �5 例为肺癌
,

5 例为结核
,

 

例为炎症
8 ! 例仍为阴性

7

�! 例斑片阴影病人中 � 例获确诊
,

其中 � 例为鳞状细胞癌
,

� 例为结核
,

5 例为

炎症
8  例仍为阴性

。

! 例肺不张三角形影者病理结果均为炎症
,

确诊为非癌性肺不张
。

5 例弥漫斑点状

影者中 6 例确诊
,

其中 � 例为腺癌
,

 例为结核
,

� 例为炎症
,

�例为罕见的肺泡蛋白沉着症
7

以上., 例肺活检总确诊率为&& 肠∋≅≅ Ζ .,+
7

作者认为肺活检时可控肺导管优于普通导管
,

因其管腔祖

六
,

所取组织体积稍大
,

有利于病理检查
,

定位准确率确诊率均较其他方法为高
7
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