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颈总动脉周围交感神经网剥脱切除术治疗脑瘫 
， 
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【提 要】 目的 探讨 脑 瘴治疗 方 法 的可行 性 虽不 同类 型 的 F术 效果 ．方 涪 88俩脑 瘫行 颈总 动脉 周 

围文息 冲经罔剥脱切除术 。根据临床观察及功能政 瞢情况分为显蚊、有技虽无敢。结果 88闸中总有救卓 

93．2 ·主要表现在意者肢体痉挛减轻、功能改善、瀛澎磕轻或消失 ，语言功能政善等 结论 谖手术治疗 脑瘫 

行之有技．对临床有实用价值． 
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Sym pathelle plexus stripping of pericommon carotid arlery for treating~erehrai palsy TⅢ H ongxiao．Î“ 

Lil~tm Zha~gJixiang，et at．Department ofPedtⅡfnc Surgery Taian Children~ Hospital Tai 271000 

[Abstract] Objective To investigate the aceeptflhility of treating method and the opm fing efflca y of 

dlf(erem types for cerebral palsy．M ethods Eighty--eight cases of cerebral palsy were trented with sympB— 

the tic plexus stripping of pericommon carotid artery．They were separated to obvious efficacy．med[eIficacy 

a．d n0 eff~acy according to postoperative mani(est~tion． Results The eifective rate 93
． 2 percent．EP 

fective mam stat n wege decreased limbs spasm ．dissppearance oT much less saliva．imp~ovemem of speech 

Cimclasion The technique is effective for cerebral palsy．There is a practical va]ue for clinic
．  

[Key words] Cerebral palsy Common carotid artery Sympathectomy 

脑瘴系脑组织先天性或后天性因素所致的 

运动功能障碍为主的综合征候群。表现为固定 

的 jF进行性损 害。临床治疗方法有矫形手术 、脑 

细胞 移植术、选择性脊神经后根 切断术(SPR 

术)等 虽然能部分解除肢体痉挛 ，效果仍不够 

满 意 ，尤其是 语言 、流涎 、吞 咽和上肢 功能 的恢 

复 lfiI题 自 1991年 以来 ，我院开展颈 总动 脉周 

嗣室感 神经 网剥脱切 除术 治疗脑瘫 1O4例 ，效 

果 良好 ．获得随访 88例 ，报告 如下 

资料 与方 法 

一

、 一 般 资料 ；88例 中，男 48例 ．女 4O例 。 

年龄 1～24岁，l0岁以下 72例(占86 )。痉挛 

型 5 6倒，强直型 8例 ，共 济失 调型 8例 ．手足徐 

动 6倒，混台型 10例 。病 因 脑瘫 72例 ，脑外 

伤、l卣膜炎后遗症、原冈不明等共 l6例。病变部 

位： l：肢单瘫 4侧，慵瘫 2O例 ，双下肢罐 18例， 

· 作首单位：271000 山东省泰安市儿童医院外科 

三肢或 四肢瘫 46例 ，术前流涎 49剜。语言部分 

障碍 者 34剜 ．其 中失语 4例 。智 力基本正常者 

57例 ．智力差者 31例 ．其 中弱智 4例 。术前 能 

独立行走者 54例，扶物行 走 24铡．10例不能 

行走。手术部位：单瘫或偏碓青馓对侧手术 28 

例．其 余均行 双 侧手 术 6O例 ．随访 1至 24个 

月、平均 10个月。 

二、手 术要点 ：颈部胸 镇乳 寅肌 内缘 、甲状 

软骨 外 动脉 搏动处 横切 口 2～ 3cm，逐 层 切开 ， 

分离 颈动脉鞘 ，找 出颈总 动脉 ．游 离约 2cm 长 ． 

注意保护外崩的颈内静脉以及两者后方的逃走 

神经，用橡皮条牵引，环行剥离切除动脉周围网 

状 外膜 约 2cm，缝合各层。 

三、疗 效评定及效果 ：根 据肢体痉挛及综合 

功能(流涎、语言、吞咽 、智力 、共 济失调 及运 动 

功能等)改善情况分为①显效：肢体痉挛减轻， 

综合功能 明显改善 16例，占 18．2 ；②有效： 
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肢 体痉 挛及综台功 能部分 改善 66例 ，占 75 ； 

@无效：同术前 6例。有效率 93．2 。术后疗效 

出现时问最短 1天 ，多数患者术后 2～ 3天开 始 

肢 球瘴 挛城轻 ，步 态改善 ，语 言、漉挺 、吞 咽、智 

力 等不 同程 度好转 。其 中 12例术后 5～1O天上 

肢 举过头顶 ，手能持琬 ，行 走稳健 。4例术后 第 

二 天不 再流涎 及呛 咳，语言表达清楚。无效 的 6 

例中，5明年龄在 2O岁以上，弱智者 3例，手足 

豫功喇及共 济失调型各 2l例。 

结 果与讨论 

一

、 手术依据及机理 ：脑瘫病因多为窒息、 

感染、早产及外伤等引起脑组织局部缺血缺氯， 

导致 搬循 环障 碍，以及病 变组 织缺少 与正 常脑 

组织一样的 使用性锻炼 ，出现废用性萎缩所 致 

大脑星 人 体对缺血缺 氧最 敏感 的组织 ，脑 功能 

的正常发挥主要取决于脑 镦循 环灌 注情 况 。颈 

总动脉周 围交感神经网剥 脱切除术治疗脑瘴机 

理可能与改善脑微循环有关 。脑 的血 供主要来 

方颈内动脉 及推动脉 ，颈 内动脉来 自颈总动 脉。 

大脯 中动脉 是颈 内动脉 的最租 分支 ，供应大 脑 

半球的血量最多，也最易发生循环障碍。理论上 

讲 ：切除颈 内动脉 交感神经 网更符台解剖 要求 ， 

照颈内动脉位置较深 ，手 术有 一定的危险 ，而颈 

总动脉位置较浅，手术容易显露，操作简单，是 

切实可行的。颈总动脉除本身管壁结构外，其舒 

缩主要受交感神经支配，交感神经以网状结构 

分布于颈总动脉及颈内动脉外膜 ，外膜交感神 

经网切除后，血管扩张，血流量增加，脑组织微 

循环缺血状态改善，还促进1舅1支循环的建立，使 

处 于临界状 态的脑细 胞功 能得 以恢复 ，达到 治 

疗的 目的 。而 且 ，颈总动脉是 以内弹力层 为主的 

大血 管 ，周 围网 状外膜层 疏松 薄弱 ，容易剥 离 ， 
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只要熟悉 解削 ，操 作仔 细 ，一 般不会剥 破及损 伤 

周围组织 ，也不致影响血 管壁 的稳同性 。本组 仅 

1例 术中不 慎剥 琏 血管壁 ，立 即修补 后未 影 响 

术后 效 果．其 余均 无并 发 症发 生 ，平均 随访 10 

十月 ，效 可 靠。 

二、疔 效 分析 ：术后 太 多 病 人肢 体痉 挛 改 

善 ．表 现 为患肢 紧张度减 低 ，肌力增 加 ，肢 体转 

温 ，从不 能持物到 手指、关节 能 伸屈 拿取物 品 ． 

步态变稳重。综台功能有所改善，尤其是 49例 

流涎患者，术后 32例 明显减 轻或消失 ，14例 有 

所 减轻 ，占 94 。术后 语育功 能改善 24例 ，其 

中2唰术前失语。观察发现：各型中痉挛型效果 

好 ；上肢恢 复较下肢早而 明显 ；双 侧手 术较 单侧 

好 ；午龄 超小 ，效 果越明显 ；发病 时 间短者恢 复 

好 ；症状蕈 昔恢复明显 。而对年 龄大 、智力差 ，特 

别是手足绦动型及共济失诃型者毁果不理想。 

综上所述，颈总动脉周围交感神经网剥脱 

切除 术治疗 辅瘫是一 种行 之有 效的方法 ，手 术 

简 单．病 人痛苦小 ，无并发症 ，随访效果满意 ，部 

分患者 配音 软组 织松 解或 SPR 术效 果会 更 理 

想。 
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