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血管内微导管介入治疗与夹闭手术治疗脑动脉瘤的临床效果比较
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!!

摘
!

要"目的
!

探讨血管内微导管介入治疗与夹闭手术治疗脑动脉瘤的不良反应及临床效果差异$方法
!

选择
*'&1

年
&

月至
*'&,

年
&*

月经过临床和实验室确诊的脑动脉瘤患者
)*

例!根据数字表法随机分为
$

组

和
[

组!每组各
(,

例$

$

组患者行血管介入治疗!

[

组采取手术夹闭治疗$对两组患者术后不良反应发生率&

动脉瘤栓塞程度&恢复情况&凝血指标以及生活质量等进行比较分析$结果
!

[

组手术治疗栓塞效果优于
$

组

患者!差异有统计学意义"

"

$

'4'1

#$但
[

组术后病死率高于
$

组!差异有统计学意义"

"

$

'4'1

#$两组患者

不良反应的发生率&治疗后恢复效果差异无统计学意义"

"

%

'4'1

#$术后
&*

个月随访中发现!

$

组的复发率显

著高于
[

组"

"

$

'4'1

#$

$

组患者的血小板计数&

#/

二聚体显著高于
[

组!差异有统计学意义"

"

$

'4'1

#$与

[

组比较!

$

组术中出血量较少!术后住院时间较短!生活质量也显著高于
[

组!但
$

组的手术时间显著高于
[

组!差异有统计学意义"

"

$

'4'1

#$结论
!

与夹闭手术比较!血管介入术的栓塞效果较差&复发率高!但是其能

显著改善患者的生活质量!以及具有创伤小&恢复快等优点$

关键词"脑动脉瘤)

!

血管介入术)

!

夹闭手术)
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疗效
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脑动脉瘤是指患者脑动脉内腔产生局限性异常

扩大而造成其动脉壁的一种瘤状突出#患病原因大多

是因脑动脉管壁局部的先天性缺陷和腔内压力增高

引起囊性膨出#这也是造成蛛网膜下腔出血的主要病

因&

&/*

'

*临床上有动脉瘤破裂出血)头痛)意识障碍#

严重者会出现休克)昏迷等症状#对患者的生命健康

+

&&,

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!
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!
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!
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!
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带来了极大的威胁&

+/(

'

*目前#对脑动脉瘤的治疗主

要有血管内介入治疗和传统的手术夹闭治疗#二者各

有优劣#前者具有创伤小)安全性高#后者具有治疗费

用低等优点&

1

'

*因此#本文针对脑动脉瘤的血管内介

入治疗和传统手术夹闭治疗的临床效果差异进行探

讨#现将结果报道如下*

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

选择
*'&1

年
&

月至
*'&,

年
&*

月经

过临床和实验室确诊的脑动脉瘤患者
)*

例*其中男

1&

例#女
(&

例(年龄
*(

"

1-

岁#平均$

(*40(504,)

%

岁(临床检查表现为蛛网膜下腔出血(

3H:A

分级中#

%

级
*0

例#

$

级
(1

例#

&

级
*'

例*病理检查显示#

动脉瘤的瘤颈宽度均小于
+99

(患病部位!前交通动

脉
*)

例)床突上段
&-

例)胼周动脉
&1

例)小脑后下

动脉
&(

例)大脑中动脉
R&

段
&'

例)其他部位
,

例*

根据随机数字表法分为
$

组$血管介入治疗%和
[

组

$夹闭手术治疗%#每组各
(,

例*两组患者之间的性

别)年龄)动脉瘤的位置)大小以及形状等一般资料比

较#差异均无统计学意义$

"

%

'4'1

%#具有可比性*

$4/

!

纳入及排除标准

$4/4$

!

纳入标准
!

$

&

%年龄
&

&-

岁($

*

%患者及其家

属签署知情同意书($

+

%经过
#"$

检查确诊为脑动

脉瘤*

$4/4/

!

排除标准
!

$

&

%患有其他脏器疾病或精神病

等患者($

*

%

3H:A

分级
&(

级的患者*

$4'

!

方法
!

$

组在全身麻醉以及肝素化抗凝的状态

下#医护人员进行导管内生理盐水的持续冲洗*具体

手术过程如下!$

&

%为了了解患者脑动脉瘤的部位)大

小等具体病情#经股动脉插管行全脑血管造影($

*

%然

后对动脉瘤进行精确的测量#包括直径)瘤颈宽度(

$

+

%导引管经患侧的颈内动脉#适当塑形微导管后进

入动脉瘤腔*

[

组在全身麻醉以及肝素化抗凝的状

态下#进行以下手术操作!$

&

%在高倍显微镜下#取经

典翼点入路或枕下远外侧入路($

*

%打开邻近脑池并

吸出脑脊液以降颅压#显露出载瘤动脉#并进一步分

离动脉瘤#然后用合适的动脉瘤夹将动脉瘤夹闭($

+

%

对患病周围部位的穿支血管及神经进行检查#确定动脉

瘤夹的位置是否良好*术前
3H:A

分级低#术中脑组织

水肿较轻者#严密缝合脑膜(术前
3H:A

分级高#术中脑

组织水肿较重者#人工硬膜减张缝合硬脑膜#行去骨瓣

减压*头皮下置引流管#严密缝合头皮关闭切口*

$41

!

观察指标

$414$

!

两组患者术后不良反应发生率)动脉瘤栓塞

程度
!

包括脑血管痉挛)脑积水*脑血管痉挛诊断!

外周血白细胞升高)发热#意识出现昏迷以及出现局

部脑缺血症状#然后经
UD

检查确诊*脑积水诊断!出

现颅内高压)反应迟钝以及大小便失禁等症状后进行

UD

或者
RC%

检查确诊*

$414/

!

两组患者术后恢复情况比较
!

术后
&

)

+

)

,

个

月#通过改良
C<:S?:

评分系统对两组患者术后恢复

情况进行评价*具体评分标准如下!

'

分#完全无症

状(

&

分#无明显功能障碍#能完成所有日常工作和生

活(

*

分#轻度残疾#不需帮助能照料日常事务(

+

分#

中度残疾#需部分帮助(

(

分#中度残疾#不能独立行

走#日常生活需要帮助(

1

分#重度残疾#日常化生活完

全依赖他人(

,

分#死亡*术后
&*

个月复查数字减影

心血管造影*若影像随访发现动脉瘤体)动脉瘤颈显

影或弹簧圈压缩变性则为复发*

$414'

!

术后凝血功能比较
!

两组治疗后血小板计数

$

\.D

%)血小板聚集率$

\$̀

%)

#/

二聚体$

#/#

%和血纤

维蛋白原$

Q%[

%等指标的变化*

$4141

!

两组患者术后生活质量和手术情况比较分析

!

生活质量包括生理功能)社会功能)角色限制等(手

术指标包括手术时间)住院时间)术中出血量等*

$42

!

统计学处理
!

采用
"\""&)4'

统计软件对相关

数据进行处理与分析#计量资料以
I5?

表示#组间比

较采用
!

检验(计数资料以百分数表示#组间比较采用

!

* 检验*以
"

$

'4'1

为差异有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/4$

!

两组患者术后不良反应发生率以及治疗效果比

较
!

$

组和
[

组术后栓塞效果比较#

[

组手术治疗的

栓塞效果较好#与
$

组差异有统计学意义$

"

$

'4'1

%(

[

组的病死率高于
$

组#差异有统计学意义

$

"

$

'4'1

%(两种治疗方式不良反应$脑血管痉挛和脑

积水%的发生率差异无统计学意义$

"

%

'4'1

%#见

表
&

*

/4/

!

两组患者术后恢复情况比较
!

两组术后
&

)

+

)

,

个月恢复情况比较显示#

[

组改良
C<:S?:

评分系统

'

"

*

分患者所占比例与
$

组比较#差异均无统计学

意义$

"

%

'4'1

%*术后
&*

个月对患者进行随访#结果

显示#

$

组的复发率显著高于
[

组#差异有统计学意

义$

"

$

'4'1

%*见表
*

*

表
&

!!

两组患者治疗效果及术后不良反应发生率比较%

+

#

]

$&

组别
+

栓塞效果

致密栓塞 瘤颈残留 部分栓塞

不良反应

脑血管痉挛 脑积水
死亡

$
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(, **

$

(04-+

%

&(

$

+'4(+
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)

$

&)410
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$
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$
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&1
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表
*

!!

两组患者术后恢复情况及复发情况比较%

+

#

]

$&

组别
+

术后
&

个月

'

"

*

分
%

*

"

,

分

术后
+

个月

'

"

*

分
%

*

"

,

分

术后
,

个月

'

"

*

分
%

*

"

,

分
术后

&*

个月复发

$

组
(1 (&

$

)&4&&

%

(

$

-4-)

%

(*

$

)+4++

%

+

$

,4,0

%

(1

$

&''4''

%

'

$

'4''

%

0

$

&141,

%

[

组
(* +)

$

)*4-,

%

+

$

04&(

%

('

$

)14*(

%

*

$

(40,

%

(&

$

)04,*

%

&

$

*4+-

%

&

$

*4*0

%

!

*

'4-(' '4,+) &40(* &4*-( '4)'+ '4,0- 04,-+

"

%

'4'1

%

'4'1

%

'4'1

%

'4'1

%

'4'1

%

'4'1

$

'4'1

/4'

!

两组患者术后凝血功能的比较
!

$

组患者的

\.D

)

#/#

显著高于
[

组#差异有统计学$

"

$

'4'1

%#

见表
+

*两组
Q%[

)

\$̀

水平比较#差异无统计学意

义$

"

%

'4'1

%*
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两组患者术后生活质量和手术情况比较
!

和
[

组比较#

$

组的术后住院时间较短#术中的出血量少#

而且其生活质量也显著高于
[

组#但
$

组的手术时间

显著高于
[

组#差异均具有统计学意义$

"

$

'4'1

%*

见表
(

*

表
+

!!

两组患者术后凝血功能比较#

I5?

$

组别
+ \.D

$

i&'
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两组患者术后生活质量和手术情况比较#

I5?

$

组别
+

生活质量评估$分%

生理功能 社会功能 角色限制 合计

手术指标

手术时间$

9?:

% 住院时间$

J

% 术中出血量$
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脑动脉瘤是脑血管疾病中常见的一种疾病#能导

致患者出现残疾#严重者会引起死亡#极大威胁了患

者的生命健康&

,

'

*因此#患者接受及时)有效的治疗

是治疗该病的关键&

0

'

*传统的治疗方法是夹闭手术

治疗#有报道显示#该种手术方式能较好地把握患者

动脉瘤的情况#术中可以及时处理出血#显著降低患

者血管痉挛等不良反应&

-

'

*但在本研究中#和血管介

入治疗方式比较#采用夹闭手术治疗的患者术中出血

量较多#差异有统计学意义$

"

$

'4'1

%(术后不良反应

发生率比较显示#

$

)

[

两组差异无统计学意义$

"

%

'4'1

%*另有文献报道显示#夹闭手术发展已久#其最

大的特点是手术直观性强)瘤颈夹闭率高&

)

'

*本研究

术后的栓塞效果比较显示#

[

组治疗栓塞效果显著高

于
$

组#差异有统计学意义$

"

$

'4'1

%(而在随后
&

年的随访中#

$

组的复发率显著高于
[

组$

"

$

'4'1

%#

这与治疗栓塞效果存在密切的关系*

有研究显示#血管介入治疗方法的创伤小)恢复

快#可以很大程度减少患者痛苦体验&

&'

'

*本研究中#

$

组患者的平均住院时间短于
[

组$

"

$

'4'1

%*而且

术后生活质量评估中显示#

$

组患者的生活质量显著

高于
[

组患者$

"

$

'4'1

%*但有文献报道#血管介入

治疗方式的最大威胁是术后极易导致下肢血栓&

)

'

*

因此#本研究对两组患者的凝血指标进行了检测#结

果发现#

$

组患者的
\.D

)

#/#

水平显著高于
[

组#差

异有统计学意义$

"

$

'4'1

%*

综上所述#短期内血管介入术和夹闭手术治疗脑

动脉瘤的效果相似#和夹闭手术比较#血管介入术的

栓塞效果较差#复发率高#但是其具有显著改善患者

的生活质量以及创伤小等优点*
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合后主要以脂蛋白形式进行传输#其中血清
$\\.&

是高密度脂蛋白$

3#.

%的主要载脂蛋白#能有效识别

3#.

受体(而
$Q$[\

是低密度脂蛋白$

.#.

%的主要

载体蛋白#具有识别
.#.

受体的作用&

&+

'

*研究表明#

血液中
.#./U

浓度升高后将会沉积于心脑等部位血

管的动脉壁内#逐渐形成动脉粥样硬化性斑块#并能

引起糖尿病的发生&

&(

'

*本研究发现#

#̀R

组
3#./U

水平明显低于对照组#而
D̀

)

DU

)

.#./U

)

$\\.&

和

$Q$[\

水平明显高于对照组#差异有统计学意义

$

"

$

'4'1

%*提示
#̀R

患者的脂代谢明显紊乱#进

而增加了心血管疾病发生率#而脂代谢紊乱可能是

#̀R

生理和病理改变的因素之一*因此#应当加强

对
#̀R

人群脂代谢水平的监测并及时给予针对性治

疗#可防止相关并发症的发生*

胰岛素抵抗是指各种原因使胰岛素对葡萄糖摄

取和利用的效率下降#机体代偿性的分泌过多胰岛素

产生高胰岛素血症#以维持血糖的稳定*研究表明#

胰岛素抵抗易导致代谢综合征和
*

型糖尿病#而且与

肥胖)血脂紊乱)动脉硬化及高血压有关*目前临床

多采用
32R$/%C

来评价个体的胰岛素抵抗水平的

指标*健康个体的
32R$/%C

指数为
&

#而随着胰岛

素抵抗水平升高#

32R$/%C

指数将高于
&

*本研究

发现#

#̀R

组
Q[̀

)

Q%W"

和
32R$/%C

明显高于对

照组#提示
#̀R

患者的血糖和胰岛素水平明显高于

健康孕妇#且出现了明显的胰岛素抵抗*进一步做相

关性分析发现#

#̀R

组
32R$/%C

与
D̀

)

DU

)

.#./

U

)

$\\.&

和
$Q$[\

呈正相关#与
3#./U

呈负相

关(而对照组
32R$/%C

与脂代谢指标无相关性#提

示
#̀R

患者的胰岛素抵抗与其脂代谢紊乱有一定的

关系#这与韦东霞等&

&1

'的研究基本一致*但本研究限

于研究样本的不足#对于
#̀R

孕妇脂代谢紊乱影响

胰岛素抵抗的具体机制仍需作进一步的深入研究*

综上所述#

#̀R

孕妇胰岛素抵抗与脂代谢水平

有关#临床治疗时应合理调整膳食#控制血糖血脂

水平*
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f$Ẁ W4!II;BA>I;:J>E<@BHG<=

?:A;=E;:A?>:<GAF;=<

7P

<:J@H=

8

?B<GBG?

77

?:

8

A=;<A9;:A>:

AF;

7

=>

8

:>@?@>I

7

<A?;:A@M?AF?:A=<B=<:?<G<:;H=

P

@9@<:J

AF;=;G<A;J?:IGH;:B?:

8

I<BA>=@<:<G

P

@?@

&

^

'

4UF?:̂ #?II?BHGA

U>9

7

G?B<A;JU<@;@

#

*'&(

#

0

$

1,

%!

,-/0+4

&

)

'

"NW#

#

R!%"N4$B>9

7

<=<A?E;@AHJ

P

>I9?B=>@H=

8

?B<G

BG?

77

?:

8

<:J;:J>E<@BHG<=?:A;=E;:A?>:?:AF;A=;<A9;:A>I

9?JJG;B;=;L=<G<=A;=

P

<:;H=

P

@9@

&

^

'

4UF?: R;J\F<=9

#

*'&,

#

&(

$

,+

%!

,,/0&4

&

&'

'王卫#王志刚#丁璇#等
4

手术夹闭和血管内介入治疗颅内

宽颈动脉瘤的疗效比较&

^

'

4

山东大学学报$医学版%#

*'&+

#

1&

$

(

%!

11/1-4

$收稿日期!

*'&0/'-/**

!!

修回日期!

*'&0/&'/*0

%

+

,&,

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!

.<LR;JUG?:

!

R<=BF*'&-

!

V>G4&1

!

W>41




