
根据这一理论和结合慢性骨髓炎血运情况有不同程

度的损害特点，我们在抗感染的同时，采用扩血管和

疏通微循环的药物配合治疗取得了良好的效果。本

组资料表明介入治疗加手术的方法疗效确切，复发

率低而单纯药物灌注仍有一定的复发率。

至于置管时间目前尚难定论，李喜东等［!］报道

最长为"#，本组最长为$#，置管时间与疗效之间的
关系还有待于进一步观察，但可以肯定，置管时间过

长会增加外源性感染的机会和拔管后止血困难。另

外，抗生素用量尚待研究，局部用量与全身用量相

当，局部浓度高在提高疗效的同时是否会更易产生

耐药性。

总之，介入治疗慢性骨髓炎方法简单，实用性

强，疗效可靠，缩短了治疗时间，减少了患者的痛苦。

通过造影了解病灶周围的血管情况，对临床吻合血

管的选择具有指导意义。
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3,7#04B,-技术在囊肿硬化及脓肿抽吸中的应用

武志峰 张跃珍 李健丁

作者单位：(!(((% 山西医科大学第一医院放射科

I:引导下介入治疗，因其创伤小、痛苦少、疗
效好、费用低已经为临床所接受［%，’］。其中囊肿硬

化治疗及脓肿引流治疗应用更广。我们参照

3,7#04B,-技术，提出一套适合囊肿硬化治疗及脓肿
抽吸的方法。现将所用材料、操作方法介绍如下，并

将依此治疗的EE例病例与依传统方法所治病例进
行对照。

材料和方法

一、材料

!穿刺包。其中应有孔巾，布巾钳，注射器，无
菌试管等。"穿刺针。3,7#04B,-穿刺针或与其类似
的较长带芯穿刺针。#动脉鞘管。$导丝。用短
导丝。

二、方法

!I:扫描定位，选择穿刺点、穿刺角度并做好
标记。"局麻及无菌条件下用穿刺针穿入囊肿或脓
肿（以上步骤与一般I:活检类似［!］）。拔出穿刺针
的针芯并顺针筒送入导丝。#固定导丝并从其尾部
拔掉穿刺针，循导丝插入动脉鞘管。插入动脉鞘管

的粗细依具体情况而定，一般脓肿抽吸治疗宜选用

管径粗的动脉鞘。$行I:扫描，了解动脉鞘管的
位置，必要时调整其深度直至进入囊肿或脓肿的中

心或底部。

穿刺定位后行囊肿硬化治疗。先抽尽囊液，注

入一定浓度的对比剂，行I:扫描，确认囊肿没有与
外界相通时注入硬化剂；脓肿抽吸引流时先抽取一

部分脓液置入无菌试管送细菌培养并涂片，而后抽

尽脓液，并用生理盐水反复冲洗脓腔，再用广谱抗生

素反复冲洗脓腔。

囊肿硬化治疗后即可拔出动脉鞘管，脓肿抽吸

引流时可留置动脉鞘管以备日后冲洗，引流。

结 果

为了了解3,7#04B,-技术的应用情况现将该技
术应用前后的病例对比见表%，’。

表! 囊肿硬化治疗

技术阶段 治疗总数
出现并

发症数

并发症

出现率

3,7#04B,-技术应用前 !" ! G&%J

3,7#04B,-技术应用后 ’G ( (
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表! 脓肿治疗

技术阶段 治疗总数 一次治愈数 一次治愈率

!"#$%&’"(技术应用前 )* *+ ,+-

!"#$%&’"(技术应用后 *+ *. /012-

讨 论

为了使34引导下囊肿硬化治疗及脓肿抽吸引
流治疗更加完善，我们借用了!"#$%&’"(技术，其中
最重要的是动脉鞘管的应用，首先动脉鞘管短小，易

于操作；其次动脉鞘管既不透5线又不产生伪影，
适合34扫描下追踪。另外它的前端圆钝不容易刺
破囊肿壁与脓肿壁，不仅在操作中不易引起并发症，

而且有利于囊液及脓液的抽尽；最后动脉鞘管既有

一定的硬度能够较容易地穿过较厚的组织结构，如

背部肌肉，又不会被周围组织夹闭，同时动脉鞘管又

有一定的柔软性，插入组织内后，其插入部分受组织

挤夹，固定较为牢靠，而暴露在体外的部分又较柔

软，便于抽吸等操作，也便于留置时贴皮肤固定。总

之!"#$%&’"(技术的应用不仅使治疗更方便，而且使
一次性治愈率提高，并发症减少。
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介入治疗前列腺良性增生

陈敬方

前列腺良性增生是中老年男性的常见病，治疗

方法主要有药物、外科手术切除、激光手术，介入手

术，气化治疗等方法。我院自)00*年+月开展介入
手术治疗*0例前列腺良性增生，效果明显，现总结
分析如下。

材料和方法

*0例患者年龄为.0!<0岁，平均+/岁，症状
有尿频、尿急、排尿困难和夜尿次数增多等。均经肛

指检查、=超和34检查确诊为中到重度前列腺良
性增生，且药物治疗效果不佳。

所用材料为一次性导尿管，.>#、*0>#、)0>#
注射器和?@=!;0/00)/球囊扩张管等。方法是首
先通过=超或34检查确诊为前列腺良性增生，各
项辅助检查又无介入手术禁忌证。然后医生在5
线电视引导下，常规消毒、铺巾、局部黏膜浸润麻醉。

用一次性导尿管行逆行尿道造影，确诊前列腺对尿

道的挤压情况、尿道狭窄段的长度及程度，最后用

?@=!;0/00)/球囊行尿道逐级间歇扩张，保持一定
压力*0!*.>%&，退出球囊，再次造影，确定尿道通
畅为止保留尿管)2A。术后给予冲洗膀胱，抗感染

和对症处理。

结 果

*0例病员术后均在*周内，症状明显缓解，尿
频，尿急、夜尿次数增多的症状均消失，*00-显效。

讨 论

*1前列腺良性增生是老年男性常见病。前列
腺本是一个肌纤维的腺体器官，由围绕尿道的内层

腺体和其外层腺体组成。增生主要发生在内层，包

括从围绕膀胱颈到精埠的后尿道黏膜腺组和尿道黏

膜下腺组，先是纤维肌组织增生而后腺体增生。后

尿道受增大腺体挤压，产生延长迂曲、狭窄而导致排

尿障碍等症状。

)1前列腺良性增生的传统治疗方法有药物治
疗，外科手术治疗等。但有些病例药物治疗效果不

佳，外科手术治疗又出血较多，损伤较大，适应证要

求严格，禁忌证较多受到一定限制，术后并发症较

多。

61介入治疗前列腺良性增生，是根据前列腺和
尿道的解剖关系有尿道球囊扩张术和尿道支架置入

术。我院目前采用的是球囊扩张术，该方法主要优

点有："所需设备要求不高，只要有电视5线机即
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