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临床资料

患者男，

52

岁。

2

年前因突发胸痛当地医院诊断为“急性

前壁心肌梗死”，并于
1

周后行择期左前降支支架植入术，术

后予以阿司匹林、氯吡格雷、瑞舒伐他汀、美托洛尔、贝那普

利和口服降糖药等治疗。 术后患者时有阵发性心悸，胸闷气

喘等症状，于
2016

年
12

月
11

日入我院治疗。 入院后超声心

动图显示左室壁节段活动异常（广泛前壁），心尖部室壁瘤形

成，心功能不全。 患者既往有糖尿病史、高血压病史和吸烟

史。 患者此次入院初步诊断冠心病，陈旧性广泛前壁心肌梗

死伴室壁瘤形成，心功能不全（

NYHA Ⅲ

级）。

患者术前完善常规实验室检测、心超及心脏
CT

检查，符

合行
PVR

术指征，遂于入院后第
3

天行经皮左心室重建术。

术前
2

周及术后
1

周、

1

个月和
6

个月分别行超声心动图检查，

利用改良
Simpson

法测定左心室舒张末期容积（

LVEDV

）、左
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图
1

患者
LVPD

植入前后左心室造影图像

参数
术前

2

周

术后

1

周

术后

1

个月

术后

6

个月

改良
Simpson

法左室射血分数
/% 21 24 30 30

左室舒张末期容积
/ml 285 186 200 200

左室收缩末期容积
/ml 223 140 139 140

左室舒张末期容积指数
/

（

ml/m

2

）

165 108 116 116

左室收缩末期容积指数
/

（

ml/m

2

）

129 81 80 81

每搏输出量
/ml 62 46 61 60

表
1

患者经皮左心室重建术前及术后超声心动图检查

参数
术前

1

天

术后

1

周

术后

1

个月

术后

6

个月

临床指标

血压
/mmHg 131/79 130/60 128/74 120/73

心率
/

（次
/min

）

78 79 76 77

生化指标

肌酐
/

（

μoml/L

）

73 83 86 77

APTT/s 27.6 27.5 32.2 42.8

INR 0.88 0.99 1.71 1.76

Pro蛳BNP/

（

pg/ml

）

858.9 672.8 1 044 1 100

CK蛳MB/

（

ng/ml

）

1.1 0.9 1.4 2.4

肌钙蛋白
/

（

ng/ml

）

0.01 0.04 0.01 0.01

表
2

患者经皮左心室重建术前及术后临床和化验指标

参数 术前
3 d

术后
1

个月 术后
6

个月

NYHA

分级
Ⅲ Ⅱ Ⅱ

6

分钟步行试验
/m 240 430 420

EQ蛳VAS

评分
60 80 90

峰值耗氧量（

L/min

）

1.11 1.062 1.095

表
3

患者术前及术后运动心肺功能和生活质量评价

心室收缩末期容积（

LVESV

），并推算左心室射血分数（表
1

）；

术前
1 d

及术后
1

周、

1

个月和
6

个月分别记录临床指标、实

验室指标（表
2

）。于术前
3 d

内、术后
1

个月和术后
6

个月分

别行
6 min

步行试验、

EQ蛳VAS

评分和运动心肺试验评价运

动心肺功能和生活质量（表
3

）。

手术经过：患者取仰卧位，常规消毒铺巾，

2%

利多卡因

局麻后，穿刺双侧股动脉，右股动脉置入
16 F

动脉鞘管；左

股动脉置入
6 F

动脉鞘管，经鞘管推注肝素
7 500 IU

。 猪尾

巴导管行左心室造影定位下经
PGS92蛳 16

导引鞘管（上海心

瑞医疗科技有限公司）配合
DS蛳PVR蛳20蛳92

输送系统（上海

心瑞医疗科技有限公司）植入
Heartech

左心室隔离系统（上

海心瑞医疗科技有限公司）， 释放
PVR蛳85 s

隔离装置后行左心

室造影显示室壁瘤隔离充分，无明显内漏。 撤出鞘管后利用

美国雅培公司
ProGlide

缝合器缝合创伤口，手术时间
50 min

。

术中无并发症、不良事件或器械故障发生。 患者术前术后左

心室造影图像如图
1

所示。

患者术后生命体征稳定，无并发症发生，血清心肌酶谱

及肌酐均无明显升高。 患者术后
13 d

出院，继续服用阿司匹

林（

100 mg/d

）、氯吡格雷 （

75 mg/d

）及华法林抗凝治疗 （

INR

目标值
1.8～2.2

）。 同时继续瑞舒伐他汀、美托洛尔、贝那普

利和口服降糖药治疗。

随访
6

个月患者无不良事件发生，患者自述无明显胸闷

气促等现象发生，平时活动亦不受限，生活质量较术前明显

提高。 心功能
NYHA

分级
Ⅲ

级降为
Ⅱ

级，

6 min

步行试验由

240 m

增加为
420 m

，

EQ蛳VAS

评分从
60

分提高到
90

分（表
3

）。

讨论

急性心肌梗死（

AMI

）是导致充血性心力衰竭的重要病

因，研究表明心肌梗死后约
33%

患者出现左心室进行性的扩

张和重构 ［

1

］

，药物治疗疗效不佳，如进展为心力衰竭往往导

致较高病死率 ［

2

］

。 虽然新型技术如心脏再同步治疗、左心室

辅助装置及外科手术等用于心力衰竭的治疗，然而患者临床

改善并不显著 ［

2 蛳 3

］

。 为此经皮左心室重建术 （

percutaneous

ventricular restoration

，

PVR

）， 采用经导管于左心室植入左室

隔离装置（

left ventricular partitioning device

，

LVPD

）可作为心

肌梗死后室壁瘤形成伴心力衰竭患者新的治疗手段。

PVR

术通过隔离无活力的心肌，减少左心室容积，降低

了左心室张力，同时又能协助维持左心室原有的形态，增加

心室顺应性，最终改善左心室重构，提高了左心室收缩功能

及机械效率［

4

］

。近年来
PVR

术已成为治疗心肌梗死后心力衰

竭最有前景的治疗手段之一。 现报告
1

例我院完成的应用国

产
LVPD

施行的
PVR

病例。

以往研究显示，

LVESV

和
LVEDV

是衡量心室重构的重

要指标［

5

］

，患者
6

个月随访
LVEDV

、

LVESV

、

LVEDVI

及
LVESVI

均明显下降，表明患者心肌重构明显改善，而心脏收缩功能

和射血分数亦有所提升。此外，

6 min

步行试验和
EQ蛳VAS

评

分显示患者活动耐量和生活质量均有显著提高。 另患者术后

因
LVESV

、

LVEDV

明显下降，导致其术后
1

周曾出现短暂的

每搏输出量降低，术后
1

、

6

个月已恢复至原先水平。

PVR

术作为一种新型的治疗
AMI

后心力衰竭的技术，

其安全性及可行性近年来已获得充分验证。

2012

年发表了首

个关于评估
PVR

术安全性及可行性的多中心前瞻性研究［

6

］

，

该研究入选了
39

例陈旧性心肌梗死后前壁、 心尖部室壁运

动障碍或无运动 、

LVEF15%～40%

、

NYHA

分级
Ⅱ蛳Ⅳ

级的

心力衰竭患者，其中
79%

患者成功植入了
LVPD

，随访
12

个

月后发生心脏不良事件的比例为
13%

， 同时
NYHA

分级及

生活质量评分均有明显改善，

LVEDV

及
LVESV

亦均有显著

减少。

6 min

步行试验有增加的趋势，但未达到统计学差异。

23

例患者完成了
3

年随访， 发现
LVEDV

仍有明显减少，而

52%

的患者
NYHA

心功能分级有明显改善，

33%

患者无明显

改变，仅有
15%

患者有恶化。 且
3

年累计心力衰竭住院率和

病死率为
38.7%

［

7

］

。 提示
PVR

可在一定程度上维持或逆转心

梗后心衰患者的临床预后和生活质量。

PARACHUTE Ⅲ

试验 ［

8

］进一步入选了
100

例患者，

1

年
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随访后，主要心脑血管不良事件发生率为
7%

，次要终点事件

32.3%

，此外发现左心室容积明显减少，且
6 min

步行距离显

著增加。该试验进一步证明了
LVPD

的安全有效。除此之外，

有病理研究发现
LVPD

装置还可促进心肌肉芽组织的早期

愈合过程，避免室壁的进一步变薄，且与装置有关的感染及

血栓形成发生率极低 ［

9

］

，另外
LVPD

能明显改善心衰患者二

尖瓣的几何结构，从而改善患者症状 ［

10

］

，还有试验证明
PVR

术后患者每搏输出量及心排量亦有明显增加［

11

］

，这些试验均

进一步验证了
LVPD

的疗效。

以上试验均提示
LVPD

对于治疗
AMI

后心力衰竭安全

性和有效性，然而这些小样本非随机对照试验无法证实
PVR

术对于传统药物治疗或者其他心力衰竭治疗方法是否有明

显的优势， 故目前正在进行中的
PARACHUTE Ⅳ

试验显得

尤为重要［

12

］

。 试验入选了
478

例心肌梗死后室壁瘤形成伴心

衰患者，

NYHA

分级
Ⅲ～Ⅳ

，

LVEF15%～35%

， 是首个大型

的多中心随机对照试验， 将比较药物治疗联合
PVR

术与单

纯药物治疗对于患者预后的影响， 从而证明
PVR

术对于药

物治疗是否有明确的优势。 相信随着该试验结果的发表，会

使我们对
PVR

术的治疗效果有更深入的了解。

上海心瑞医疗科技有限公司生产的
Heartech

左心室隔

离系统为具有独立知识产权的国产器材，已获得国家检验机

构型式检验报告，前期动物实验证实了其安全性［

13

］

。 首期临

床试验获我院伦理委员会通过，本例患者为该临床研究的第

1

例患者。
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