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Na CI溶液 (S H组 )或 7
.

5 % Na CI
一

6 %右旋

糖醉 (70 )混合液 ( HS D组 )4 m l /kg
,

1 5
、

3 0 和

6 0 m in 与治疗前 相 比
,

呼吸功 能各参数 ( f
、

V T
、

V E
、

R L 和 C L ) 均无 明显改变
,

与输入

生理盐水 ( N )S 组相比
,

也无 明显 统计学差

异
。

从而表明
,

静脉 内输入 7
.

5% N a CI 溶液

或 7
.

5% N a CI
一

6%右旋糖醉 ( 7 0) 混合液对

缺氧复合失血性休克狗的呼吸功能无不 良影

响
,

但高渗盐溶液在救治人类高原失血性 休

克中
,

对呼吸功能的影响尚待进一步研究
。

关键词 缺氧症
;

高海拔
;

休克 ;失血性 ,高张液
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硫化氢吸人中毒犬血流动力学的变化

刘 勇 欧阳子倩 哀 浩 王仕丽 (第三军医大学预防医学系毒理学教研室 ) 6 3 。。 3 8

硫化氢 ( H
Z
S )是 自然界中广泛存在的一

种有害气体
,

通常经呼吸道吸入中毒
,

因而对

肺功能的损害较大
“ 〕 。

有关吸入硫化氢中毒

动物血流动力学的变化
,

国内外报道较少
。

本

研究的目的在于探讨硫化氢吸入中毒对血流

动力学的影 响
,

进而为硫化氢毒理学研究提

供一定的理论依据
。

1 材料和方法

1
.

1 动物及操作

重庆地 区正常家犬 n 只
,

体重 9 士 kZ g
,

雌雄兼

用
,

随机分为 A ( 4 只 )
,
B ( 4 只 )

,

C ( 3 只 ) 3 组
。

硫化

氢的发生及呼吸道中毒采用本室研制的 M T 3
一

84 型

呼吸道动力中毒装置
。

动物静注戊巴比妥钠 30 m g / k g 麻醉
,

从左侧第

4 肋间开胸
,

气管插管人工呼吸
。

暴露心脏
,

剪开心

包
,

小心分离主动脉根部结缔组织
,

将电磁流量计探

头置于此处测定心输出量 ( CO ) ;

左颈总动脉插管至

左心室测定左心室内压 ( L V P )
,

将 L v P 信号输入微

分器测其变化最大速率 ( 士 d p /dt m
a

x)
;
右颈外静脉

插管经右心 室至肺动脉测定脉动脉血压 (P A )P
;
股

动脉插管至腹主动脉上段测量主 动脉血压 (M A )P
;

描记 I 导联心电图计数心率 ( H R )和确定左室舒张

末压力 ( L V E D P )
。

DOI : 10. 16016 /j . 1000 -5404. 1993. 03. 028
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1
.

2参数记录和 处理

上述各项指标在术后稳定 3 om n i由 C S一 6 1型

光线示波器采样记录作为正常对照值 ( om n i值 )
。

将

呼吸道动力中毒装置中硫化氢输至人工呼吸机进气

端使动物开始吸入中毒
,

A 组和 B 组动物于中毒

10
、
2 0

、
3 0

、
6 0

、
9 0

、
1 2 0 和 1 5 o m in 记录 各项 指标

,

6 Om in 时停止 吸入硫化氢 , c 组动物在 中毒后每

s m in 观察记录一次
,

直至动物死亡
.

各组动物硫化

氢吸入浓度分别为
:

A 组 120 士 2 0P p m ,
B 组 200 士

Zo p p m ,
C 组 s o o p p m 以上

。

所有实验数据以均数士
,

表示
,

用单
、

双因素方

差分析及 F L SD 检验在微机上进行显著性检验
,

以

。一 .0 05 判别显著性
。

结果

犬吸入 H
:

5 1 2 0 士 Zo p p m 中毒后 i om in
,

除 H R

有明显下降外
,

其余各项指标均有不同程度的升高
,

随后不降
,

中毒结束时 ( 6Om i n )各项指标下降趋于平

缓
,

但仍显著低于中毒前 (见附图 )
,

唯有 P A P 在中

毒结束 ( 6 o m in )后 显著升高
,

并维持至 实验结束

( 1 5 o m in )
.

从图中可以看出
,

B 组动物吸入 H : S ( 2 0 0

士 Z o p pm )中毒后血流动力学指标下降
,

明显低于中

毒前和 A 组
,

中毒结束 ( 6 om i n) 后各指标继续下降
.

结果提示 H
Z

s 中毒犬血流动力学变化为浓度依赖

性下降
。

卜~ ~ ~ ~ ~ ~ . A 组 护
-

协 B 组 曰二2 艺。 硫化氢吸入时间

2 4 0 H R ( b e a t s / m i n )

1 2 0

盆右
毕 品

`

!
2

}
0 L

L V P ( k P a )

1
.

0
.

52 0

26 0

带 分

一已
O 幼 吕乞

+ d p / d
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/
s
)
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.
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1
..
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22 0
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l
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附图 犬吸人硫化氢中毒血流动力学变化
·
P < 0

.

0 5
,

” P < 0
.

0 1
,

与 中毒前比较
; 口 P < 0

.

0 5尸口 P < 0
.

0 1
,

与 6 o m i n 值 比较 ;

▲
P < 0

.

0 5
, ` ▲

P < 0
.

0 1
,

两组比较
。
厉 士 s , n = 4 )

麻醉开胸犬经人工 呼吸机 吸入高浓度 H ZS

(5 0 0P pm 以上 )中毒后各项血流动力学指标变化见

附表
,

可以看出
,

各项指标在中毒后急剧下降
,

至

30 m in 时动物处于死亡或濒死状态
。

结果表明
,

吸入

高浓度硫化氢对动物心血管功能有明显的抑制作

用
。

`
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高浓度 HZ
S吸人中毒犬血流动力学变化 (牙 士 万 , n ~ 3)

中毒后时间 ( m i n 》

观案指标 中毒前

—
5 10 15 2 0 25 3 0

H R (阮
. at / m i n ) 1 9 1土 2 1 1 4 7士 1 6二 9 2士 1 3二 6 3士 1 5二 3 3 士 1 0二 1 7士 6二 3 士 3

. 。

C O ( 1 /m in ) 1
.

1 3士 0
.

1 3 0
.

82 土 0
.

1 0二 0
.

6 1士 0
.

0 9二 0
.

3 5士 .0 0 8 . ’ 0
.

1 3 士 0
.

0 2二 0
.

0 4土 0
。

0 3二 0
.

0 2 士 0 0 3二

M A P ( kP
a
) 1 6

.

1士 0
.

8 1 1
.

2士 1
.

9二 9
.

3 :=I 1 6二 6
.

5士 2
.

2二 4
.

1士 1
.

3 . ’

1
.

7土 0
.

8二 0
.

4 士 0
.

6二

P A P ( k P a ) 2
.

7 8士 0
.

1 3 1
。

6 9士 0
.

3 2一 l
。

21士 0
.

0 7二 1
。

0 8 士 0
。

2 9二 0
。

7 6土 0
。

1 6二 0
。

2 9土 0
。

3 3二 0二

L V P (k P a
) 20

.

9 士 1
.

8 1 6
.

7士 1
.

7二 12
.

3土 1
.

5二 7
.

8士 1
.

6
“ ’ 4

.

8士 1
.

7二 3
.

0士 1
.

0 . ’

1
.

2士 0
.

5 ’ .

+ dp /d t m a x (k P
a
/
s
) 3 7 4

.

6土 85
.

7 2 30
.

2士 7 3
.

3 . 1 7 9
.

0士 7 8
.

7
’ .

12 9
.

8士 80
.

6二 8 7
.

3士 5 4
.

5二 5 1
.

9土 4 4
.

0二 1 5
.

1士 2
.

8 . ’

一 d p / d t m。 ( kaP 八 ) 28 9
.

8 士 9 6
.

5 1 51
。

3士 5 1
.

5二 10 9
.

4士 5 3
.

6二 7 6
.

4士 4 4
.

9二 4 8
.

8士 3 4
.

0一 2 3
.

6士 1 8
.

5二 1 1
.

6士 2
.

4二

L V E D P (、 P a ) 2
.

5 8土 0
,

4 9 1
.

9 7 士 4
.

0
. 1

.

6 8 士 3
.

7
. ’

1
.

3 4士 0
.

0 3
. 怪 0

.

8 8士 0
.

2 9二 0
.

4 4 士 0
.

23二 0
.

0 5 土 0
.

1 1二

.

尸 < 0
.

05
, . ’

尸 < 0
.

01
,

与中毒前比较
。

3 讨论

文献报道
` 2

,
3 ’ ,

硫化氢中毒机制与氰化物

相似
,

即抑制线粒体呼吸链末端的细胞色素

氧化酶活性
,

导致细胞中毒性缺氧
,

进而影响

组织器官正常功能的发挥
。

既往研究发现硫化氢 中毒对心脏活动有

明显影响 “ , 5 , ,

本实验初步结果证实
,

低浓度

硫化氢中毒 ( 1 20 土 2 0 p p m )动物心率减慢
,

心

输 出量
,

主动脉压
,

左心室压及其变化最大速

率
,

左室舒张末压等经短暂升高后下降
,

但停

止吸入硫化氢后
,

各项指标减慢或下降程度

趋于平缓
,

唯肺动脉压仍维持较高水平
。

提示

急性低浓度硫化氢中毒动物心功能的变化与

缺氧
〔 6 ,
类似

,

先表现为轻度兴奋而后 出现明

显抑制
;此外缺氧可使肺血管收缩

,

硫化氢对

肺血管刺激引起血管收缩
` 7 , ,

均能导致肺循

环阻力增加
,

进而发生肺动脉压升高
。

在较高

浓度硫化氢 ( 2 0 0士 Z o p p m )中毒组
,

动物各项

指标下降程度 明显强于低浓度组
,

且无 回升

现象
,

停止吸入硫化氢后
,

各观察指标仍继续

下降
;
当硫化氢 吸入 中毒浓度在 5 0 0P p m 以

上时
,

中毒犬在 30 m in 内各项指标急剧下降

死亡
,

提示中毒浓度越高
,

硫化氢对心血管功

能的抑制越明显
,

甚至引起急性死亡
。

硫化氢吸入中毒引起血流动力学变化的

机制可能有
:
( 1) 硫化氢对心脏的直接毒性作

用 `幻 ; ( 2 ) 硫 化氢 对肺组 织 和 肺功 能 的损

害
` , ” , ,

进而影响心血管功能的正常发挥
; ( 3)

硫化氢对中枢神经系统的毒性作用
` .10

’ ` ’ ,

使

心血管中枢或心血管神经调节功能异常
,

导

致血流动力学变化
。

本文研究了硫化氢吸入中毒对犬血流动

力学 的影 响
,

初步结果表明
,

硫化氢浓度越

大
,

对心血管功能的抑制作用越明显
,

其影响

机制
,

有待于进一步探讨
。

(致谢
:

余争平
、

胡贵方协助部分技术工作
。

)

关键词 硫化氢 /毒性
;

血流动力学 ;犬
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微导管真丝线段栓塞治疗脑 A V M s

— 附 8 例报告

朱 刚 高伯元 王宪荣 (第三军医大学西南医院神经外科 ) 6 3。。 3 8

微导管栓塞治疗脑动静脉畸形 ( nI t ar
-

e e r e b r a l A r t e r i o v e n o u s M a l f o r m a t io n s

AV M s )是近几年兴起的治疗脑 A V M s
的新

方法
“ , 。

以其疗效好
,

并发症少
,

操作简便
,

为

国内外神经外科
、

放射科医师所瞩目
。

我科一

年来采用该技术治疗脑 A v M s
病人 8 例

,

收

到较好效果
,

报告如下
。

临床资料

1
.

1 一般情况

本组 8 例
,

共栓塞治疗 12 次
。

男 5 人
,

女 3 人
。

年龄 2 4 ~ 4 8 岁
,

平均 5 3
.

5 岁
。

病程 7 d ~ 1 5 年
,

平均

5年
。

起病
:

突发癫痛 2例
,

颅内出血 4 例
。

持续头痛

1例
,

进行性偏瘫 2 例
,

出血伴癫痛及出血伴偏瘫各

1例
。

1
.

2 放射学诊断

本组 A v M
,

病灶均位于大脑半球
,

属巨大型

(病灶直径 > 6e m ) 5 例
,

中型 (病灶直径 2~ 6 e m ) 3

例
.

病灶供血动脉最多 14 根
,

最少 2 根
,

平均 7 根
。

22 例大脑前动脉供血 2 例
.

伴动脉静脉痰 ( A r t er i
-

vo e n o u s F is t u l
a A

·

v
·

F
.

) 2 例
,

其中一例为脑膜脑

动静脉痰 (D A V F )
.

头颅 C T
:

平扫可见不规则高密度影
.

增强扫描
,

其间及周边有不同程度的低密度影 ,大血管影及引

流静脉影更清晰
.

1
.

3 脑电地形图表现

本组病人栓塞前均作脑电地形图检查
。

发现随

A v M
s

病灶大小
,

盗血程度及病灶深浅不同
,

脑电地

形图有不同程度的异常改变
。

主要为病灶脑区慢波

能量增高
。

1
.

4 栓塞治疗方法
、

结果

1
.

4
.

1 方法
` , 、 :

本组病人均行微导管真丝线段栓塞

术
。

其中
,

行 2 次栓塞 4 例
,
1 次栓塞 5 例

.

手术日
,

病人禁食
,

心电监护
` ” ,

全身肝素化 (肝素 50 m g 静

脉注射
,

以后每隔 2~ 3 h 迫加 25 m g )
.

栓塞术过程
:

( 1) 局麻
,

eS ild n ge
r

法穿刺股动脉插入 6F 导管鞘
,

其侧管接加压输液器
.

(2 )经动脉鞘插入 SF 造影管

造影
,

了解 A V M
s

及其供血动脉分布
,

选择栓塞血

管
.

(3 )更换平头 6 F 引管并插至 患侧颈内
,

连接 Y

型 带阀接头
。

(4 )经 Y 型 阀插入 M ag ic 导管 至

A v M
s

供血动脉
,

距 A V M
s

越近越好
,

经超选造影

证实无正常脑动脉后
,

作 A m yt al 试验
` , ’ ( 3 o m g 经

M ag ic 导管注射 )无神经功能缺失
,

即以长 k m s 0/


