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临时性腔静脉滤器在静脉血栓溶栓治疗中的

应用

陈宦君 李丽云 万立人 赵晋齐 姜玮

【摘要】 目的 探讨临时性腔静脉滤器置入在外周静脉血栓患者溶栓治疗中预防异位栓塞的应用

价值。方法 !"例下肢静脉血栓及!例永存动脉干合并右颈内静脉血栓的患者，分别经静脉置入临时
性腔静脉滤器后，用大量尿激酶顺行或全身静脉溶栓治疗。结果 !!例患者经#!!$%的治疗后症状消
失，血栓完全或部分溶解，血管开通，取出临时性腔静脉滤器，未出现并发症及异位栓塞。结论 置入临

时性腔静脉滤器在外周静脉血栓患者溶栓治疗中是预防静脉血栓脱落导致异位栓塞的有效方法。
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使用溶栓剂治疗静脉血栓引起血栓脱落形成的

异位栓塞往往导致严重的并发症。置入永久性腔静

脉滤器能预防血栓脱落形成的异位栓塞，在国内外

都已得到广泛的应用［!］。对于因各种原因不能置

入永久性腔静脉滤器的患者，我们采用置入临时性

腔静脉滤器。对我院!!例周围静脉血栓形成，行溶
栓治疗的患者预先置入临时性腔静脉滤器，预防血

栓脱落行成异位栓塞取得良好的效果。

材料与方法

一、一般资料

本组!!例均为经彩色超声或静脉造影明确诊
断的静脉血栓形成患者，男D例，女E例。年龄FD
!$F岁，平均DD岁。临床表现为患肢或患侧肿胀、

疼痛，皮肤张力增高，皮温大致正常，皮肤颜色正常

或变紫。!例为先天性心脏病永存动脉干合并右颈
内静脉血栓，D例为产后下肢及髂静脉血栓，F例为
腹部手术后下肢及髂静脉血栓，G例为下肢静脉炎
所致静脉血栓形成。所用材料均为#CH6*-I(5临
时性腔静脉滤器。

二、置入方法

!"例下肢静脉血栓患者经右肘贵要静脉穿刺
插管，分别行下腔静脉及左右肾静脉造影后引入外

鞘管，管头位于右肾静脉开口下约"<$!!73处。
经外鞘管置入临时性腔静脉滤器（图!）；外鞘管用
胶布或绷带固定于右前臂。!例右颈内静脉血栓患
者经右股静脉穿刺插管，行上腔静脉造影后将外鞘

管开口置于上腔静脉右房入口上约F!D73处，经
外鞘管置入临时性腔静脉滤器（图F）；外鞘管用胶
布或绷带固定于右大腿前侧。临时性腔静脉滤器置
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图! 经肘正中静脉置入下腔静脉的

!"#$%&’临时性腔静脉滤器（!）

图" 经右股静脉置入上腔静脉的

!"#$%&’临时性腔静脉滤器

入后，隔日对穿刺点换药并分别向外鞘管及临时性

腔静脉滤器导管内注入()*+的肝素钠盐水,-./。

0!(*1后拔出临时性腔静脉滤器及外鞘管。
三、溶栓治疗

置入临时性腔静脉滤器后即可行溶栓治疗。对

于急性静脉血栓患者，采用插管溶栓治疗。对无法

插管栓溶治疗者经静脉注射溶栓剂治疗。所用溶栓

剂为尿激酶,-!+-2(-+3／1，总量为(+-!,--2
(-+3。

结 果

本组((例患者置入临时性腔静脉滤器，0!(*1
后拔出临时性腔静脉滤器，滤器置入及取出均顺利。

取出后可见滤器内有大量絮状血栓溶解物。((例
患者置入临时性腔静脉滤器后进行溶栓治疗，症状

及体征迅速好转。复查超声，血栓完全或部分溶解。

未出现因血栓脱落引起异位栓塞及由临时性腔静脉

滤器置入引起的并发症。

讨 论

静脉血栓形成主要原因有静脉炎、静脉曲张、长

期卧床、腹部手术、妊娠、肿瘤及血液高凝状态［,］。

静脉血栓形成后，除导致局部血液循环障碍而出现

临床症状外，尤为严重的是由于血栓脱落导致异位

栓塞。据文献报道，下肢静脉血栓脱落造成肺栓塞

率达405!065，病死率达,-5!7-5［7］。因此，
给静脉血栓的临床治疗带来了很大的限制及危险。

腔静脉滤器的应用使静脉血栓脱落造成肺栓塞

率由4-5!0-5下降至-865!*5［,］，为临床溶栓
治疗创造了较安全的条件，并可通过插管进行溶栓

治疗，提高了溶栓治疗的疗效。随着腔静脉滤器的

不断改进、完善，输送器由原来的,+9减小到69；新
近甚至推出49的腔静脉滤器，这样不需手术静脉
切开，只需经皮穿刺经导管置入。穿刺入路由原来

的右颈静脉发展到贵要静脉或股静脉置入；从单一

的永久性腔静脉滤器发展到可回收的临时性腔静脉

滤器。使腔静脉滤器的应用变得即简单又安全，适

应证范围越来越广，不仅可置于下腔静脉，而且成功

地应用于上腔静脉。由于置入永久性腔静脉滤器适

应证较为严格，永久性腔静脉滤器虽然不断改进、完

善，其在应用中的并发症也很少，但仍有滤器移位和

倾斜、下腔静脉穿孔或血栓形成、穿刺静脉损伤出血

或感染、气栓及肾静脉血栓形成等并发症的发

生［,］。这样，就限制了永久性腔静脉滤器在临床上

的应用范围。

由于临时性腔静脉滤器在溶栓治疗结束后即取

出，因此具有较广泛的应用范围。但在下列情况下

仍须置入永久性腔静脉滤器。（(）下腔静脉大于

7-..时。由于!"#$%&’及郁金香临时性腔静脉滤
器均只适用于下腔静脉小于7-..者。而国人的下
腔静脉很少大于,:..，因此具有较广泛的应用范
围［+］。但当下腔静脉大于7-..时应使用鸟巢式
永久性腔静脉滤器［,］。（,）老年人、反复血栓形成
或需要长时间才能完成溶栓治疗的患者。由于

!"#$%&’临时性腔静脉滤器只能保留(-!(*1，而
郁金香临时性腔静脉滤器只能保留(-1以内。因
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此，这样的患者最好使用永久性腔静脉滤器。

由于!"#$%&’临时性腔静脉滤器置入后需长时
间保留外鞘管，因此对外鞘管的护理十分重要。（(）
外鞘管在体外要固定好，防止其移位导致滤器位置

的改变。（)）隔日要对外鞘管及滤器导管内注射(*
+,的肝素钠盐水)-./防止血栓形成。（0）隔日要
对穿刺点换药，置管期间及拔管后要使用抗生素防

止穿刺点及穿刺静脉感染。

永久性腔静脉滤器置入后不能取出，适用于老

年或反复血栓形成的患者，能很好的起到预防肺栓

塞的作用，由于其终生保留，对于急性血栓形成需要

行溶栓治疗患者，特别是年轻的患者难于接受。临

时性腔静脉滤器使用就比较方便，特别是急性血栓

形成时可通过滤器把道管插入血栓内直接溶栓治

疗，缩短了治疗时间。
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·病例报告·

肝癌介入栓塞治疗后并发气腹一例

刘勇峰 呼延清 高炜东

患者，男，+-岁。以肝右动脉栓塞术后腹痛)7
主诉入院。患者因患“原发性肝癌”于入院前)7在
介入下经右股动脉穿刺，89/7:";9’技术穿刺，用+<
=>!8?@AB管选择插至肝右动脉，高压注射造影，
见肝右叶(-13C.D21,C.肿瘤染色，密度不均，经
肝右动脉灌注+5<E-13+;，FGH(---.;，?FGI
(+.;，并用超液态碘化油(-./，加?FGI+.;及明
胶海绵碎屑栓塞，介入治疗后(,$开始出现右上腹
痛，呈持续性，腹痛逐渐扩散至右下腹及全腹。化验

检查：白细胞41,D(-2／J，红细胞014D(-()／J，血
红蛋白()0;／J，K-136(，J-1)(2。肝功能：总蛋
白4-;／J，白蛋白0+;／J，球蛋白)+;／J，丙氨酸转氨
酶,06E／J，天门冬氨酸转氨酶(3-E／J，谷氨酰转
酞酶(,+E／J，总胆红素02!.&/／J，直接胆红素)61
6!.&/／J。腹部平片报告：(、气腹；)、肝肿瘤栓塞术
后；0、肝右叶下段见一巨大高密度混杂影，其内含造
影剂及大量气体影，肝外缘包膜下可见气体影。既

往有)(年“病毒性乙型肝炎”史。查体：体温041+
LF，心率6-次／.:"，呼吸)-次／.:"，血压 (+／

(-MGN，体重43M;，营养差，肝病面容，神志清楚，精
神差。巩膜及全身皮肤轻度黄染。心、肺无异常，腹

轻度膨隆，全腹压痛阳性，轻度肌紧张，以右上腹为

主。肝区叩痛阳性，肝浊音界缩小，肝上界位右锁骨

中线第3肋间，移动性浊音阳性。在全麻下急诊行
“剖腹探查”。术中见：腹腔内暗红色血性液+--./，
肝右前叶下段直径((C.大小肿块，质硬，张力较
高，肝之脏面见米样小孔，有气体逸出，挤压肿块时

气体逸出增多，扩大逸气破口后，流出褐色肝癌坏死

组织+-./，腔内不断有暗红色血性液流出，其腔内
填入明胶海绵压迫止血。生理盐水，-1)O甲硝唑冲
洗腹腔，肝下放橡皮引流管(根，查无活动出血，依
次关腹，肝癌内坏死组织细菌培养无菌生长。术后

止血，保肝，支持，抗感染治疗，伤口愈合后出院。

（收稿日期：)--(5(-5-+）

作者单位：3(4--- 延安大学医学院附属医院
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1.期刊论文 陈宦君.李丽云.万立人.赵晋齐.姜玮.姚晓辉 永久性和临时性腔静脉过滤器在辅助治疗静脉血栓中的应

用 -中国医学影像学杂志2001,9(6)
    目的:探讨腔静脉滤器置入在外周静脉血栓患者溶栓治疗中预防异位栓塞的应用价值.材料和方法:7例下肢静脉血栓及1例永存动脉干合并右颈内静脉血

栓的患者,分别经静脉置入永久性腔静脉滤器或临时性腔静脉滤器后,用大量尿激酶顺行或全身静脉溶栓治疗.结果:8例患者经10～15天治疗后症状消失,血

栓完全或部分溶解,血管开通,未出现并发症及异位栓塞.结论:置入腔静脉滤器在外周静脉血栓患者溶栓治疗中是预防静脉血栓脱落导致异位栓塞的有效方

法.

2.期刊论文 杨明放.顾福嘉.翟茂雄 临时性下腔静脉滤器治疗下肢深静脉血栓8例 -贵州医药2005,29(7)
    临床上约80%～90%的致死性肺动脉栓塞(PTE)的栓子来自于下肢和盆腔静脉,传统预防肺动脉栓塞(PTE)的方法有外科下腔静脉离断、结扎、股静脉结扎

等,但创伤性较大,并发症发生率较高.在下肢深静脉血栓治疗中,预防性置入下腔静脉滤器作为预防肺栓塞的有利措施,越来越广泛的应用于临床.但是永久

性滤器研究仅20多年的时间,对远期可能发生的问题尚待观察,所以对年轻或妊娠妇女患者滤器安置让人担心[1].而临时性下腔静脉滤器在解决这一问题的

同时,成为外周静脉血栓患者溶栓治疗中预防静脉血栓脱落导致异位栓塞的有效方法[2].现对我院2003～2004年8例下肢深静脉血栓治疗中预先置入临时性

腔静脉滤器报告如下.

3.期刊论文 顾建平.范春瑛.何旭.楼文胜.陈亮.苏浩波 常见下腔静脉滤过器的临床应用 -临床放射学杂志

2002,21(6)
    目的比较几种常见下腔静脉滤过器(IVCF)的特性,明确各自的适应证. 资料与方法总结86例90只IVCF的应用经验,其中临时性滤过器ATF 20只,LGT-TF

4只;永久性滤过器GF 13只,BNF 8只,SNF 15只,TEF 18只,LGM-VTF 6只,临时、永久两用滤过器GTF 6只.对它们的材料、形状、适用下腔静脉形态、置入途

径等进行比较,置入后造影、评价,跟踪随访其滤过效果、形态、位置及下腔静脉通畅程度. 结果 4只临时性滤过器附有大量血栓,改作永久性滤过器置入术

.综合评价优、良、一般的87只滤过器置入后未发生肺栓塞症状,评价差的3只中有1例于16h后突发广泛性肺栓塞死亡. 结论临时性滤过器适用于急性血栓和

外科、介入手术前.永久性滤过器宜根据下腔静脉的形态、尺寸选择.

4.期刊论文 李子祥.王豪夫.孙成建.王松 下腔静脉滤器在下肢深静脉血栓治疗中的临床应用 -青岛大学医学院学报

2006,42(4)
    目的 探讨下腔静脉滤器植入在下肢深静脉血栓治疗中预防肺动脉栓塞的应用价值.方法 30例下肢深静脉血栓形成的病人,14例植入永久性腔静脉滤器

,16例植入临时性腔静脉滤器;27例分别行单纯静脉溶栓或切开取栓+静脉置管溶栓;全部病例同时行抗凝治疗.结果 下腔静脉滤器植入全部成功,症状体征完

全消失7例,明显缓解18例,部分缓解5例.滤器植入期间未发生肺栓塞.临时滤器在体内留置时间26～40 d,1例取出后2 d出现复发性肺栓塞;2例永久性滤器植

入者于6个月和14个月出现下腔静脉堵塞.结论 下腔静脉滤器植入术是一种安全、有效预防肺动脉栓塞发生的临床措施,临时性和永久性滤器各有优缺点.

5.期刊论文 严丽丽.李公信.傅向阳 经皮穿刺锁骨下静脉安装临时腔静脉滤过器1例报告 -第一军医大学学报

2001,21(7)
    下腔静脉滤过器分永久性和临时性两种,永久性下腔静脉滤过器在临床的应用国内外均有不少报道,而临时性下腔静脉滤过器目前国内外报道极少,现将

我院1例报告如下.

1.临床资料

患者,女性,50岁,因左下肢肿痛、坠胀伴行走困难11d于1999年4月29日入本院.患者于3周前因胆囊结石行经腹腔镜行胆囊摘除术.入院时查体:血压

14.63/9.98kPa(110/75 mmHg),心肺未见异常,左下肢肿胀,胆压痛,皮肤无异常改变.

6.学位论文 喻智勇 无肝期门腔分流对背驮式肝移植肝功能影响的实验研究 2005
    各类肝炎、肝硬化、肝癌、先天性与代谢性肝病等造成不可逆的肝脏损害，最终发展为终末期肝病，肝移植则是目前治疗上述终末期肝病的唯一有效

手段。自1963年Starzl施行第一例人体原位肝移植以来，应用于临床的肝移植术式有多种：经典原位肝脏移植术、背驮式原位肝脏移植术、劈离式肝脏移

植、减体积肝移植等。术式的改进使手术操作趋于简化、对机体生理内环境的干扰减小，预后不断改善。其中，背驮式肝移植术(PBOLT)无肝期附加临时性

门腔静脉分流术(TCPS)是否有益，尚在争论之中。

    PBOLT附加TCPS对受体生理机能影响方面的研究，多数作者一致认为有助于稳定肝移植术中血流动力学、对心输出量影响小；减少输血量；对尿生成影

响小，术后肌酐上升幅度小，有助于保护肾功能，也有利于术后常规应用免疫抑制剂。复习文献，关于PBOLT附加TCPS的两个问题尚未阐明：(1)PBOLT无肝

期门静脉阻断是否显著改变腹内脏器内环境?其后果是否导致复流后移植肝脏冷保存-再灌注损伤的加重?(2)PBOLT无肝期附加TCPS的适应症?为此，本实验

对第一个问题进行了深入研究。

    对临床PBOLT附加TCPS和不附加TCPS(non-TCPS)各10例的两组病例进行初步观察，结果发现non-TCPS组门静脉血液内毒素异位和酸碱平衡紊乱比TCPS组

严重，non-TCPS组中部分病例改变尤其显著，提示PBOLT无肝期阻断门静脉对腹内脏器内环境稳定有影响。

    进一步以犬为实验研究对象，研究了如下内容：

    观察犬肝解剖生理学特点，在此基础上成功建立“改良犬背驮式原位肝移植模型”，手术于移植肝脏复流后再移除用于“分流”的右肝叶，其优点在
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于术中门静脉和腔静脉血液回流通畅，突破犬对门静脉/腔静脉阻断耐受力差、需进行分流或者转流措施的限制。为了尽可能减少免疫排斥、血管吻合并发

症等影响实验结果的因素，我们又建立了“改良自体模拟肝移植模型”，该模型操作简单，实验干预因素少，重复性好，无须对门静脉/下腔静脉进行转流

或者分流。

    阻断犬门静脉的实验中发现，犬门静脉阻断后腹内脏器淤血缺氧，肠黏膜损害，门静脉血液内毒素水平升高；门静脉复流后检测肠组织XOD活性升高、

门静脉血液活性氧水平增加。提示门静脉阻断后犬腹内脏器内环境遭受破坏，继发肠源性内毒素血症和复流后腹内脏器缺血-再灌注损伤。

    自体犬肝移植模型中，肝脏经冷保存-再灌注损伤后ALT、LDH升高，肝组织氧自由基增多、抗氧化能力下降，反映肝非实质细胞功能的指标也有明显变

化；门静脉阻断20min后复流，由于门静脉血液有害因素增多，肝脏的冷保存-再灌注损伤进一步加重。

    总之，临床PBOLT无肝期门静脉阻断后部分病人发生门静脉系统血液淤血、缺氧，门静脉复流后发生腹内脏器内毒素异位和酸碱平衡失衡等内环境紊乱

；犬门静脉阻断实验中仍发现门静脉阻断后内毒素异位，还观察到门静脉复流后胃肠组织氧自由基生成增加；在犬肝移植模型中，门静脉阻断再开放加重

移植肝冷保存-再灌注后的损害。因此，在本实验基础之上，有必要以评价门腔自然分流状态的指标对患者分层后进行前瞻性、双盲、对照的深入研究，确

定临床PBOLT无肝期附加TCPS适应症。

7.期刊论文 卓亚娟 腔静脉滤器联合导管溶栓治疗深静脉血栓患者的护理 -解放军护理杂志2009,26(4)
    目的 探讨腔静脉滤器联合导管溶栓治疗下肢深静脉血栓的护理.方珐总结32例下肢深静脉血栓形成患者置入腔静脉滤器联合导管溶栓治疗的疗效及护

理.护理重点为术前做好心理护理及术前准备,术后做好患肢护理、临时性腔静脉滤器的护理及导管溶栓的护理,加强并发症的观察及护理,并做好出院指导

.结果 32例腔静脉滤器联合导管溶栓治疗的患者均得到有效治疗.患肢肿胀消退.均未发生肺栓塞、腔静脉滤器并发症、溶栓导管并发症及出血倾向.结论

腔静脉滤器联合导管溶栓治疗下肢深静脉血栓具有高效、安全、损伤小、恢复快等优点,术前、术后合理有效的护理是保证治疗成功的重要环节.

8.期刊论文 郭曙光.陈翠菊.周兴立.尹存平.方伟.段丽红.罗慧春 腔静脉临时滤器在下肢深静脉血栓治疗中的作用 
-中国现代医学杂志2003,13(20)
    目的评价置入下腔静脉临时滤器预防因下肢静脉血栓脱落引起肺栓塞的效果和安全性.方法 21例下肢深静脉血栓患者治疗前置入临时滤器ATF,2例采用

抗凝、溶栓治疗,19例其中2例已出现肺栓塞,实施手术和血管腔内治疗,临床观察是否出现肺栓塞症状和体征或加重.结果腔静脉临时滤器置入全部成功,下

肢深静脉血栓形成患者经治疗血管开通,症状和体征消失,无肺栓塞发生或肺栓塞病情加重,置入滤器后平均12.4d取出.滤器上均有血栓性物附着.结论置入

临时性静脉滤器在下肢静脉血栓形成患者治疗中是预防肺栓塞有效、安全的方法.

9.会议论文 刘圣.秦定文.施海彬.杨正强.李麟荪 自制腔静脉支架式滤器的实验研究 2008
    肺动脉栓塞(pulmonary embolism,PE)是一种发病急、致死率很高的常见病,主干或多支较大范围的栓塞可危及生命,其病死率为20％～30％。多因下肢

深静脉血栓(deep venousthrombosis,DVT)栓子脱落所致,下腔静脉滤器置入术是预防发生PE的有效手段。目前可回收和临时性滤器留置体内时间不长,否则

不能安全取出；而永久性滤器长期留置体内有可能引起下腔静脉阻塞等并发症。本研究旨在通过动物实验评价一款具有临时滤器永久支架两用特点的自制

下腔静脉支架式滤器(vena cavastent-filter,VCSF)预防PE的安全性,为临床试用和开发提供实验依据。

10.期刊论文 周乐杜.王志明.吕新生.李劲东 腹腔内门体静脉直接转流在背驮式肝移植中的应用:附1例报告 -中国

普通外科杂志2003,12(9)
    为探讨一种快速、简单的腹腔内门体静脉转流方法在背驮式原位肝移植术中的应用.笔者应用硅胶管建立下腔静脉与肠系膜静脉属支之间的连接,利用

门体静脉压力差实现腹腔内门体静脉的转流.结果示该方法建立转流方法简单,手术时间短,术中血流动力学平稳,无门静脉系统淤血的表现,术后患者恢复良

好.提示该法是一种操作简单省时、临时性的、有效的门体静脉转流方法,可减少背驮式原位肝移植术的并发症,提高手术成功率.
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