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可回收下腔静脉滤器预防肺栓塞实验研究

魏宝杰 翟仁友 丁景然 戴定可

【摘要】 目的 评价新型可回收下腔静脉滤器（!"#$%&）的稳定性、血栓捕获能力、可回收性及安
全性。方法 体外实验评定!"#$%&捕获直径’()、*和+,,混合血栓的能力。实验犬-’只，-.只经
股静脉注入直径’(),,自体不透/线混合血栓，评价!"#$%&血栓捕获能力；’只在置入!"#$%&后
第0天尝试取出。摄腹部及胸部平片验证滤过效果。结果 体外实验证实!"#$%&捕获了直径*和+
,,混合血栓的-..1、直径’(),,混合血栓的2)1!-..1。成功地在-’只犬下腔静脉（#$%）经皮
置入-*枚!"#$%&，其中-只犬为双#$%，置入’枚滤器。-.只犬体内的--枚!"#$%&成功地捕获了
经股静脉注入的直径’(),,的混合血栓，无一死亡。’枚滤器在置入后第0天经皮回收没有困难。结
论 可回收滤器既可以长期留置，又可以临时置入，更为实用。优点："可经皮经)&输送器置入及回
收；#滤器无钩刺，对腔静脉壁无损伤；$置入后稳定；%捕获小血栓有效。
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【!"#$%&’(】 !"#$%$&$’()*"+,；-.)/0#$+1"/20)(,/；345"+(/"#*

肺动脉栓塞（肺栓塞），是深静脉血栓形成（6""5
&"#0.,*+0/20,(,，7!8）后的一种严重并发症，肺动
脉主干或多支较大范围的栓塞可危及生命，其病死

率为9:;!<:;［=，9］。抗凝治疗一直是肺栓塞的常
规治疗方法，但在许多情况下，在下腔静脉内置放一

滤器，可阻止栓子上行，预防或减少肺栓塞。经皮穿

刺置入下腔静脉滤器简单安全，近年来已在国内外

广泛应用于临床。

本研究旨在通过体外实验和动物实验评价自制

新型可回收镍钛合金下腔静脉滤器（+"*+("&$2)"#(*(>
#0)(#’"+(0+&"#$%$&$’()*"+，?@A!BC）预防致死性肺
栓塞的效果，为临床试用和开发安全有效、使用简便

的国产滤器提供实验依据。

材料和方法

一、滤器设计

将镍钛合金丝（直径:D<E//）缠绕在不锈钢
模具上预成形，并在本生灯（F.#,"#2.+#"+）火焰上
退火至深蓝色。?@A!BC由引导部、稳定部、滤过
部和固定回收部（尾丝）G部分组成（见图=）。HC滤
器输送器。

二、实验方法

（一）混合长度血栓（简称混合血栓）制备方法

每毫升静脉血混入凝血酶=:I，碘必乐:DG/)，室
温（9:!9HJ）下静置半小时。将血凝块经KC（直径

9DH//）动脉鞘推出。
（二）混合血栓长度的测量 测量直径9DH//
混合血栓的长度变化范围。重复=:次，每次=:/)，
取平均值。

（三）体外实验 "制备直径9DH、<D:、GD://
混合血栓各=:/)。#利用模拟下腔静脉血流模型
体外评估?@A!BC血栓捕获能力。$重复=:次，
取平均值。

（四）动物实验 成年杂种犬9:只（体重=H!
9HLM）：预实验<只；急性实验=H只，其中肺栓塞组

H只和滤器组=:只；回收滤器9只。

=D在动物实验常规麻醉、气管插管、仰卧固定并
采用N")6(#M"+技术穿刺左股静脉成功后，置入KC
动脉鞘，供采血及血栓注入。

采静脉血9:/)制备混合血栓，同时注入生理

盐水9:/)补充血容量。

9D置入?@A!BC
（=）采用N")6(#M"+技术穿刺右股静脉成功后，
置入HC动脉鞘，供下腔静脉滤器置入。注入生理
盐水冲洗动脉鞘。

（9）下腔静脉造影。E:;泛影葡胺9:/)（注入
速率=:/)／,），明确下腔静脉解剖形态，标记双侧肾
静脉入口位置，测量下腔静脉直径，选择相应大小的

滤器（见图9）。
（<）在冷生理盐水（G!=:J）中将?@A!BC装
入HC滤器输送器。经动脉鞘插入输送器，尖端达
下位肾静脉入口上方9%/处释放滤器，固定尾丝，
再次行下腔静脉造影，确认滤器位置正确后撤出输

送器，整个置入过程持续灌注冷生理盐水。（见

图<）
（G）固定滤器。临时置入?@A!BC，固定动脉
鞘，注入肝素盐水冲洗动脉鞘，鞘外尾丝盘卷固定，

绷带覆盖；回收或长期置入?@A!BC，退出动脉鞘将
尾丝盘卷埋于皮下，缝线固定。

（H）回收?@A!BC。置入?@A!BC后第O天回
收，切开皮肤，暴露并展开尾丝，固定输送器回抽尾

丝，回收过程中持续灌注冷生理盐水。

<D对成年杂种犬<只（体重9:!9HLM），采用优
选法测定肺栓塞致死所需直径9DH//混合血栓量
范围，血栓注入速度:DH/)／,。

GDH只成年杂种犬行肺栓塞（肺栓塞组）。缓慢
注入（约:DH/)／,）直径9DH//混合血栓=:/)，观
察呼吸和心搏变化，每隔H/(#注入血栓H/)，观察
呼吸和心搏变化，如此重复，直至呼吸心搏停止，记

录死亡时间，摄胸片。

HD=:只成年杂种犬置入?@A!BC（滤器组）。
置入?@A!BC，固定动脉鞘，鞘外尾丝盘卷固定，绷
带覆盖。一次性缓慢注入（约:DH/)／,）直径9DH
//混合血栓=:/)，观察呼吸和心率变化。
半小时后，摄胸片及卧位腹平片，若犬未死亡，

心内注入=H;氯化钾处死。

ED9只成年杂种犬实验性回收滤器。置入

?@A!BC，退出动脉鞘将尾丝盘卷埋于皮下，缝线固
定。置入?@A!BC后第O天，下腔静脉造影，评价
腔静脉及?@A!BC通畅情况。回收?@A!BC。
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图! 可回收镍钛合金下腔

静脉滤器

图" 下腔静脉造影 图# !"#$%&置入后

实验结果

一、体外实验

体外测得直径’()**混合血栓长度变化范
围：最短’**，最长+,-**，以’-!.-**长为最
多，占/-0!1-0。!"#$%&体外捕获混合血栓效
率高，可捕获直径’()** 混合血栓的2)0!
+--0，直径,**和3**血栓的+--0。
二、预实验

第+只犬一次性注入直径’()**混合血栓’-
*4，’*56出现点头呼吸，,*56呼吸停止，3*56心
搏停止而死亡；第’只犬注入血栓+-*4，,*56出
现呼吸急促、点头呼吸，3*56呼吸停止，)*56心搏
停止而死亡；第,只犬注入血栓)*4，仅出现呼吸急
促、心搏加快，,-*56后注入+)0氯化钾处死。预
实验证明一次性注入直径’()**混合血栓+-*4
以上可导致成年犬急性肺栓塞死亡。

三、急性实验

（一）肺栓塞组 肺栓塞组)只犬分次注入直
径’()**混合血栓（间隔)*56）剂量为首次+-
*4，以后每次)*4。动物死亡时间比预实验组明显
延长，但都不超过,-*56。混合血栓用量+-!
,-*4。
（二）置滤器组 滤器组+-只犬经皮置入

!"#$%&++枚，其中，第.号犬下腔静脉造影显示
双下腔静脉，分别经左右股静脉置入’枚滤器。

!"#$%&成功地捕获了直径’()**混合血栓，,-
*56后无一死亡，犬经心内注入+)0氯化钾处死。

四、回收滤器

’只犬置入!"#$%&，/7后经皮回收无困难。

讨 论

/)0!2-0的病例肺动脉栓子来源于下肢、盆
腔的静脉血栓形成或血栓性静脉炎的血栓脱落［,］。

肺动脉主干或多支较大范围的血栓栓塞可危及生

命。反复发生肺栓塞进一步增加了无功能肺组织

量，最终造成肺功能衰竭甚至死亡。因此，强调肺栓

塞应及时准确的诊断并给予充分的治疗。

肺栓塞患者出现抗凝治疗禁忌证，或因出现并

发症抗凝治疗失败，或尽管充分抗凝治疗仍反复发

生肺栓塞时，置入下腔静脉滤器是首选方法。大块

或大量致死性肺栓塞是置入下腔静脉滤器另一广泛

接受的适应证，尤其是伴有严重慢性肺动脉高压的

老年患者，肺储备力不足以代偿任何再次栓塞。经

皮置入永久性下腔静脉滤器是在抗凝治疗失败或抗

凝禁忌的情况下防止肺栓塞复发的经典技术［3］。

一、可回收性

随着下腔静脉滤器的不断改进、完善，输送器由

原来的’3&减小到.&，这样不需静脉切开，只需经
皮穿刺置入。数年前出现的临时下腔静脉滤器、可

回收下腔静脉滤器避免了永久性下腔静脉滤器长期

留置的危险性［)］。提出可回收下腔静脉滤器的概

念有益于不适合长期留置下腔静脉滤器的患者。与

永久性下腔静脉滤器相比，可回收下腔静脉滤器更

实用，因其既可以永久置入也可以临时置入。然而，

当前可获得的可回收下腔静脉滤器取出不方便，而
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且易损伤下腔静脉壁。我们已注意到在临床使用

!"#$%&’可回收下腔静脉滤器［(］和)*+,下腔静脉滤
器动物实验研究中已遇到这些问题［-］。

./)012的固定不靠钩和刺，而是靠尾丝和无
损伤的稳定部固定，因此，-!345内经皮经62输
送器取出是可能的。当前，临时下腔静脉滤器留置

时间最长不超过3周，以防止内膜增生覆盖下腔静
脉滤器。

二、./)012优点和不足
初步实验研究表明，可回收镍钛合金下腔静脉

滤器克服了当前滤器的许多缺点，达到了预期效果。

优点："既可用作临时下腔静脉滤器，又可用作永久
下腔静脉滤器；#通过增减滤过部的螺旋丝匝数调
整./)012大小，以适应不同下腔静脉直径；$通
过672输送器经皮置入简单方便，损伤小，降低了穿
刺位点出血、血肿和血栓形成的危险性；%可通过调
整尾丝而将其准确地置于下腔静脉适当位置；&置
入后稳定，尾丝和稳定部增加了./)012的稳定
性；’尾丝使回收和重新定位简单方便；(不靠钩刺
固定，不损伤下腔静脉壁；)经留置的动脉鞘注入造
影剂使得定期腔静脉造影变得简单易行，并有助于

评价滤器通畅率；*捕获小血栓有效；+-5内可经

股静脉经62输送器取出。

./)012尚存在一些不足之处：置入过程中需
持续灌注冷生理盐水，否则，推送阻力大；尾丝设计

用于固定和回收滤器，但长期置入是否诱发血栓形

成有待进一步实验研究；皮下固定装置有待进一步

改进。
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1.会议论文 王帆.徐国斌.周石 Trap Ease腔静脉滤器预防肺栓塞的应用研究 2005
    目的:评价Trap Ease腔静脉滤器对肺动脉栓塞的预防效果及使用中的并发症。

    方法:48例患者中，男性31，女性17。年龄23~87岁，平均52岁。经超声和血管造影证实有下肢深静脉血栓46 例，上肢深静脉血栓2例。而且11例经血

管造影证实已有不同程度的肺栓塞。对48例有发生肺栓塞倾向的患者行Trap Ease腔静脉滤器置入术。经股静脉或锁骨下静脉或颈静脉途径穿刺插管，具体

情况根据血栓位置而定，术后随访3-38个月，平均17个月。检查方法包括腹部平片、CT、超声，了解有无发生滤器移位及肺栓塞等并发症。

    结果:48例滤器均置入到预定位置。技术成功率100﹪ ，其中放置在肾静脉以下腔静脉段33例，肾静脉以上腔静脉段13例，上腔静脉2例。术后影像学

观察未见滤器移位、断裂及腔静脉损伤。

    结论:Trap Ease腔静脉滤器具有较好的生物相容性，不易引起血栓形成;其滤过效率高，保持血流通畅好，能可靠地固定在腔静脉壁;不会发生移位;操

作简单、安全。对有肺栓塞倾向的上下肢深静脉血栓患者,Trap Ease腔静脉滤器是预防肺栓塞发生的有效工具，并且安全可靠。

2.期刊论文 杨立娟.王春玲.郝金玉 国产腔静脉滤器植入术预防肺栓塞的临床应用及护理 -医疗装备2006,19(7)
    目的:评价国产腔静脉滤器植入术预防肺栓塞的临床应用及护理要点.方法:全组65例急性下肢深静脉血栓形成的患者于外科手术取栓或静脉介入溶栓前

放置国产腔静脉滤器,讲解手术操作注意事项,患者心理护理、术后抗凝溶栓护理、饮食护理等.结果:65例患者均成功释放,无滤器断裂、移位和腔静脉穿孔

等并发症发生,无肺栓塞发生.出院后随访48人(73%),行下肢和腔静脉造影,无并发症的发生.讨论:国产腔静脉滤器价格低廉,大多数患者易于接受.本组65例

患者在术后未发生与滤器安放有关的并发症,说明通过娴熟的操作技术和合理的围手术期的护理,国产腔静脉滤器在预防肺栓塞方面取得了满意的效果.值得

临床推广应用.

3.期刊论文 王帆.徐国斌.周石.WANG FAN.XU GUO-BIN.ZHOU SHI Trap Ease腔静脉滤器预防肺栓塞的应用研究 -齐
鲁医学杂志2006,21(4)
    目的 评价Trap Ease腔静脉滤器对肺动脉栓塞的预防效果及使用中的并发症.方法 对48例有发生肺栓塞倾向的病人行Trap Ease腔静脉滤器置入术.经

股静脉或锁骨下静脉或颈静脉途径穿刺插管,具体情况根据血栓位置而定.术后随访3～38个月,平均17个月.检查方法包括腹部X线平片、CT、超声,了解有无

发生滤器移位及肺栓塞等并发症.结果 48例滤器均置入到预定位置,技术成功率为100%.其中33例放置在肾静脉以下腔静脉段,13例放置在肾静脉以上腔静脉

段,2例放置在上腔静脉.术后影像学观察未见滤器移位、断裂及腔静脉损伤.结论 对有肺栓塞倾向的上下肢深静脉血栓病人,Trap Ease腔静脉滤器是预防肺

栓塞发生的有效工具,而且安全可靠.

4.期刊论文 曹满瑞.孙立宏.蒋红兵.赵弘.何健龙.刘炳光 腔静脉滤器对妇产科病人肺栓塞的预防价值 -中国妇幼保

健2007,22(15)
    目的:研究永久和临时腔静脉滤器运用于妇产科病人对肺栓塞的预防效果、并发症.方法:33例病人安放VTF(Vena Tech-LGM filter,VTF)永久滤器23支

;安放FRF 02临时滤器(Filter RF 02,FRF02)11支(其中1例,安放永久和临时滤器各1只).永久滤器随访期(3～57)月,平均22月,临时滤器平均置入4.9天.随

访有无发生或再发肺栓塞,复查腹部平片,做滤器处彩超和CT检查.结果:复查病例6.7%(1/15)的VTF发生移位,6.7%(1/15)的VTF内有血栓.安放永久滤器病例

,1例再发肺栓塞.安放临时滤器病例,发生穿刺部位血肿1例,取出滤器上附有血栓3例,未发生肺栓塞.结论:对于合并静脉血栓性疾病的妇产科病人,使用永久

和临时滤器,安全性高,对肺栓塞有良好的预防作用.

5.期刊论文 辛志业.魏绪龙.XIN Zhi-ye.WEI Xu-long 腔静脉滤器预防肺栓塞的临床应用 -赣南医学院学报

2006,26(3)
    目的:评价置入腔静脉滤器预防因静脉血栓脱落引起肺栓塞的效果和安全性.方法:19例下肢深静脉血栓和1例上肢深静脉血栓患者均置入钛质

Bird'snestfilter(BNF).滤器位于双肾静脉水平以下的下腔静脉内或上腔静脉干内.术后分别于1、6、12个月摄胸或腹部平片复查,观察滤器的位置、形态

变化.结果:全部滤器经股静脉或右颈内静脉穿刺置入,经右股静脉15例,左股静脉3例,右颈内静脉2例.无严重并发症发生.随访发现2例向头侧移,1例向足侧

移位,2例跨度增大,腹部CT发现滤器的2只脚穿透腔静脉壁,未出现任何症状,无1例滤器发生倾斜.无1例发生腔静脉阻塞或复发肺栓塞.结论:置入腔静脉滤器

预防肺栓塞是安全、有效的方法.

6.期刊论文 马和平.张学军.朝鲁孟.甄彦利.李银光.梁秀琴.周群慧.顾苏滨.刘鹏芝.王虹.MA He-ping.ZHANG Xue-

jun.CHAO LU MENG.ZHEN Yan-li.LI Yin-guang.LIANG Xu-qin.ZHOU Qun-hui.GU Su-bin.LIU Peng-zhi.WANG Hong 
在深静脉血栓-肺栓塞病程中腔静脉滤器的应用价值分析 -内蒙古医学杂志2004,36(10)
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    目的:探讨腔静脉滤器(Vena cava filter VCF)在深静脉血栓(Deep venous thrombosis DVT)-肺栓塞(Pulmonary embolism PE)病程中的应用价值.方

法:结合本组25例高危深静脉血栓-肺栓塞患者,对其中24例置放5种构型的永久型或临时型下腔静脉滤器(IVCF)26枚的临床疗效、影响病程与预后因素及病

生理改变,复习文献分析讨论.结果:DVT有可能脱落导致PE或致死性肺栓塞;置放IVCF可有效预防肺栓塞,早期进行溶栓治疗,改变预后.结论:严格按适应证植

入IVCF,对DVT-PE的早期治疗和预防致死性肺栓塞有重要意义,但其应用价值需进行综合评价和进一步探讨.

7.学位论文 毕彦平 腔静脉滤器导装置预防致死性肺栓塞初步实验研究 2005
    肺血栓栓塞症是全身静脉栓子和右心栓子侵入肺循环所导致的肺动脉堵塞。肺栓塞栓子多来自下腔静脉，由腿部深静脉血栓引起的肺栓塞发病率非常

高，肺动脉栓塞是手术住院病人死亡的主要原因之一。肺栓塞的发病率在心血管疾病中仅次于冠心病和高血压。其死亡率居疾病死亡原因的第三位，仅次

于肿瘤和心肌梗死。

    目前，肺栓塞一般采用抗凝治疗。然而，这种疗法的复发率高达20％。而且由于抗凝剂的副作用（内出血）以及一些其他原因，很多病人是不宜采用

抗凝治疗的。

    1973年国外已有在下腔静脉内置入滤器的方法预防致死性肺栓塞。随着腔静脉滤器的发明、不断改进，用介入的方法经皮穿刺置入腔静脉滤器简单安

全，可以有效地拦截下腔静脉系统的栓子，并可保持下腔静脉畅通，并发症发生率亦较低。

    腔静脉滤器虽然可以有效的防止血栓进入肺动脉，但血栓会堆积在腔静脉滤器处，阻塞滤器的流道，甚至阻塞血液流动，使腔静脉滤器失效。针对这

种情况，常用的方法是外科手术取出被阻塞的滤器，重新安放滤器。如此给病人带来很多痛苦和风险。又增加了病人的经济负担。因此，目前研究者希望

通过血液自身的作用来解决这个问题。

    此文通过导流装置所产生的血液漩流缓解腔静脉滤器被血栓堵塞的状况。疏通滤器，使血液产生漩动，带动堆积在滤器处的血栓产生漩动。以达到使

滤器流道重新开通的目的。加速血栓自溶解，血栓有自溶机制，但没有外力作用时这种自溶解很缓慢；当导流装置对堆积在滤器的血栓施加旋动外力作用

时，将起到类似搅拌的作用，从而加速血栓的自溶解过程。这样，在这种导流装置的作用下，滤器内堆积的血栓会迅速减少，使滤器的堵塞状况得到缓解

，改善血液流通。

    此课题通过体外实验评价腔静脉滤器导流装置改善滤器被堵塞状况和预防致死性肺栓塞的效果。得到如下的结论：

    ① 无论滤器和导流装置是处于水平位置还是竖直位置，装了导流装置比没有装导流装置，大栓子滤过状况明显得到改善；小栓子的滤过状况改变并不

明显。对于较大的血栓滤过状况改善要优于对较小血栓滤过状况的改善。

    ② 随着血栓尺寸的增大，栓子的滤过率下降。也就是无论装不装导流装置，栓子越大，越不容易通过滤器；无论导流装置和滤器的距离是多少，栓子

越大，越不容易通过滤器。

    ③ 水平位置和竖直位置对比，栓子滤过率并没有明显差别；随着栓子尺寸的增大，滤过状况下降。

    ④ 随着导流装置和滤器之间距离的增大，滤过率总和有增高的趋势。也可以说，当导流装置和滤器间距为10mm时，滤过状况最差；当导流装置和滤器

间距为70mm时，滤过状况最好。导流装置和滤器间距在10mm到70mm之间，是距离越大，滤过状况越好。

8.期刊论文 王书芳.葛建云.徐玉鹏.闫清华.田秀君 置入腔静脉滤器预防肺栓塞的护理 -实用诊断与治疗杂志

2005,19(11)
    肺栓塞(Pulmonary embolism PE)是内源性或外源性栓子堵塞肺动脉或分支引起肺循环障碍的临床综合征,其病死率为20%～30%,如得到及时诊断、正确

治疗,病死率可以下降至8%以下[1].病因中有60%以上的肺栓塞来源于下肢和盆腔静脉血栓[1],而深静脉血栓形成已成为多发病,所以积极治疗深静脉血栓是

预防PE的重要措施,其治疗包括溶栓、抗凝和祛聚,但在溶栓治疗过程中,有过血栓脱落和发生PE的报道.为防止血栓脱落造成PE,可在溶栓前先放置下腔静脉

滤器(IVCF),可免去溶栓过程中血栓团块脱落导致PE的危险性[2].我院自2000年始开展下腔静脉滤器置入术,取得满意疗效现报道如下.

9.期刊论文 王帆.周石.徐国斌.宋杰 Trap Ease腔静脉滤器的临床应用 -贵州医药2004,28(1)
    目的评价Trap Ease腔静脉滤器对肺动脉栓塞的预防效果及使用中的并发症.方法对37例有发生肺栓塞倾向的患者行Trap Ease腔静脉滤器置入术.这些

患者均患有下肢或上肢深静脉血栓,其中7例经血管造影证实已有不同程度的肺栓塞.术后随访3～36个月,平均15个月.检查方法包括腹部平片、CT、超声,了

解有无肺栓塞发生及滤器移位等并发症.结果37例滤器均置入预定位置,成功率100%.其中放置在肾静脉以下腔静脉段23例,肾静脉以上腔静脉段12例,上腔静

脉2例.除1例发生肺栓塞死亡外,均无肺栓塞发生.术后影像学观察滤器无移位、断裂,腔静脉未见损伤和血栓形成.结论Trap Ease腔静脉滤器是对有肺栓塞

倾向的上下肢深静脉血栓患者预防肺栓塞发生的有效工具,并且安全可靠.

10.期刊论文 刘建龙.贾伟.田轩.赵景明.刘亚波.赵春鹏.荆健.LIU Jian-long.JIA Wei.TIAN Xuan.ZHAO Jing-ming

.LIU Ya-bo.ZHAO Chun-peng.JING Jian 临时腔静脉滤器在下肢骨折患者中的应用 -中华普通外科杂志2009,24(5)
    目的 探讨下肢骨折合并急性深静脉血栓形成的患者围手术期肺栓塞预防及临时性腔静脉滤器使用的必要性及安全性.方法 对782例下肢骨折患者围手

术期明确诊断有急性深静脉血栓形成患者,选择其中相对年轻(年龄≤45周岁)的91例患者放置临时性腔静脉滤器预防肺栓塞,术后进行随访.结果 89例成功

置入临时性腔静脉滤器,置入时间15～42 d,平均27 d,取出时拦截血栓78例,拦截率87.6%.82例(92.1%)在预期时间一次取出,7例(7.9%)拦截较大血栓经再次

溶栓后二次取出.无一例更换永久性滤器,取出后随访3～6个月并行标准抗凝治疗,未发生致命性肺栓塞,32例(35.9%)患者行肺动脉CT成像(CTPA)检查,证实

未发现微小肺动脉栓塞灶.结论 临时性腔静脉滤器能有效地减少下肢骨折合并急性深静脉血栓形成患者围手术期肺栓塞发病率及致死率,并能减少置放永久

性滤器所致的中远期并发症.
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