
的存在限制了临床路径对降低住院费用效能的发挥。

　　近几年 ,国内很多医院开始着手对临床路径进行

研究 ,有关的报道也迅速增加 ,这对临床路径在我国的

研究 、应用和推广 ,无疑会起到很大的促进作用。
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头部外伤继发硬脑膜动静脉畸形 1例

A case report of DAVMs after head injury

朱　刚 ,吴　南 ,冯　华　　(第三军医大学附属西南医院神经外科 , 重庆 400038)

　　35 岁男子因被人用刀砍伤前额正中而送入我院 , 无神经功

能障碍。经查体及头颅 CT 扫描诊断为前额头皮裂伤 、前额骨

粉碎性开放性骨折伴左额叶脑挫裂伤。入院后急诊行开颅清

创缝合术 , 术中前额骨正中粉碎性骨折 , 骨折片向颅内移位刺

破硬脑膜并嵌入上矢状窦前部 ,同时骨折片造成左额叶脑组织

挫伤。彻底清除骨碎片 、肌片及止血海绵压迫上矢状窦前部止

血 、带蒂帽状腱膜瓣修补前颅底骨缺损 , 并修补缝合硬脑膜。

术中及术后 CT扫描均未发现头皮及脑膜血管异常。术后 1 个

月 ,病人渐感额部不适 , 突眼及双侧额颞部头皮血管增粗 、搏动

感和颅内可闻及血管杂音。再次入院 , DSA 全脑血管造影检查

双侧额颞部硬脑膜动静脉畸形(Dural arteriovenous malfomations ,

DAVMs),供血动脉为双侧颈外动脉分支和左侧大脑前动脉的

胼缘动脉 ,引流静脉为上矢状窦。

　　手术采用神经介入血管内栓塞技术 , 使用直径为 1 000 ～

1 500μm PVA微粒及 30%NBCA分两次手术闭塞双侧颈外动脉

大部分 DAVMs供血动脉。 DSA 脑血管造影显示 DAVMs瘘口闭

塞 ,病灶消失;病人感觉额部血管搏动及颅内血管杂音消失。

讨论

　　DAVMs 的发病原因:DAVMs是较少见的脑血管疾病 , 主要

累及海绵窦 、横窦及乙状窦 ,而前颅底 DAVMs 少见。 DAVMs 患

者可有头痛 、脑内出血或蛛网膜下腔出血 、神经功能障碍及颅

内压增高等表现。既往认为 DAVMs 的发病以先天因素多见 ,

其中以胚胎发育过程中硬膜及脑血管发育不良最重要。近年 ,

有文献报道 DAVMs发病存在一些后天因素 , 如静脉窦炎 、静脉

窦内血栓形成和颅内压增高等。研究表明 , 硬脑膜内存在“正

　　作者简介:朱　刚(1960-),男 ,四川省崇州市人 ,博士 ,副主任医师 ,副教授 ,

主要从事脑血管疾病的介入治疗和显微外科治疗方面的研究 ,发

表论文22篇。电话:(023)68754153

　　收稿日期:2003-02-21;修回日期:2003-04-24

常的动静脉交通” , 当脑膜静脉窦或脑膜静脉因某种原因阻塞

时 ,静脉回流受阻 , 压力升高 , 迫使硬脑膜内“正常的动静脉交

通”病理性扩张 , 进而逐渐发展成为 DAVMs。因此 , 我们推测本

例 DAVMs 的发生机制可能与粉碎性前额骨骨折引起的上矢状

窦损伤 、上矢状窦内炎症反应 , 以及手术中局部压迫止血引起

的静脉窦汇流障碍有关。

　　DAVMs 的治疗:DAVMs 是累及硬脑膜血管的疾病 , 常常伴

有动静脉瘘的存在。因此直接外科手术出血量大 , 往往因休克

被迫停止手术。目前 , 以血管内栓塞为首选 , 通过神经介入的

方法栓塞 DAVMs 病灶 , 治疗的关键是闭塞 DAVMs 的瘘口和供

血动脉;血流速度较快的 DAVMs 应根据脑血管造影准确测定

DAVMs 病灶内血流速度 , 选择采用微弹簧圈[ 1] 、PVA 微粒等固

体材料闭塞瘘口 ,从而降低 DAVMs 病灶内的血流速度 , 通过超

选造影 , 计算动静脉间的血流时间和合适浓度的 NBCA 胶闭塞

整个 DAVMs 病灶。有时通过静脉造影可发现静脉窦阻塞引发

的DAVMs ,对于该类 DAVMs 可在溶栓再通的基础上用支架保持

静脉窦通畅。由于硬脑膜内血管交通较多 , 尤其是“正常的动静

脉交通”的存在 ,单纯血管内栓塞治疗复发率较高 ,文献[ 2] 报道

放射治疗 、立体定向放射外科治疗有降低复发率的作用。

　　关键词:颅脑外伤;硬脑膜;动静脉畸形
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