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周围血管损伤与假性动脉瘤的诊断及治疗

杨彤翰 王敖川 (新桥医院 普外科 )

周围血管伤系指颈部及四肢 的动
、

静脉损伤
,

平战时均较常见
,

如处理不 当将导致肢体

及器官的缺血性损害
,

甚至坏死
。

我院于 1 9 7 9年 3月~ 19 8 9年 3月共收治周围血管损伤 34 例
,

其中 6 例继发为假性动脉瘤
,

木文重点讨论急救中存在 的问题及处理体会
。

l擂床资料

1
.

1 一般资料

本组男3 0例
,

女 4 pelJ
,
乍龄 1 0岁 z ylrJ

,
2 1岁~ 2 0岁 2 2例

.

2 2岁 ~ 3 0岁 15例
,

3 1岁~ 4 0岁 7例
。

1 , 2 致伤原因

火器房 19例
,

钝器劣 8 例
,

说器厉 5 例
.

医源性损劣 2 例 继发假性动脉蜜 6 glJ ( 颈动脉瘤 2 例
.

股

动脉瘤 2 例
,

脓动脉瘤 1例
,

椎动脉瘤 1例 )
。

1
.

3 损伤部 位 及类型 (见附表 )

附表 损伤部位 及 类型

全吊 伤 类 型

损 伤 部 位

—— —
-

——
一

- -

一 合 计

完全断裂 部分断裂 动脉痉挛

颈部

下肢

颈 动 脉

颈 内 静 脉

椎 动 脉

4 .

脉脉动静股股

月国 动 脉

胫 前 动 脉

上肢 脓 动 脉

脓 动 静 脉

腋 静 脉

腋 动 脉

合 计 1 3 1 8 3 3 4

.

其中 1例为颈总动脉
、

锁骨下动脉及颈内静脉同时损伤
。

1
。

4 治 疗方 法及效果

1
.

4
.

1 现场急救
:

使用加压包扎 21 例
,

止血带 6例
,

暂时动脉结扎 1例
,

胫前动脉结扎 2 例
,

清创缝合

4 例
。

1
.

4
。

2 后续治疗
:

转院后行动脉修复 11 例
,

假性动脉瘤切除动脉修复 5 例
,

腋
、

股及颈内静脉修复共

4 例
,

动静脉蜜切除大隐静脉补片修复 1例
,

椎动脉瘤栓塞 1例
,

颈内静脉结扎 1 例
,

动脉痉挛药物治疗 2

例
,

截肢 4 例
。

全组病人无手术死亡
.

除 4 例截肢外
.

其余 30 例均治愈无伤残
旧
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2
。

1

讨论

正确 的急救方 法 现场急救的首要 目的是止血
,

其方法较多
,

我们认为应以加

压包扎止血为首选
。

如果出血难以控制
,

可加用止血
.

带止血
,

但止血带下应置衬垫
,

并注明

使用的时间
,

注意定期开放
,

然后立即后送
。

本组病人中
,

加压包扎 21 例
,

经后续治疗均未

发生后遗症
,

而使用止 血带 6 例病人中
,

有 4 例因长时间扎带
、

转来时 已发生肢体缺血性坏

死而行截肢
。

血管损伤后
,

单纯的清创缝合是危险 的
,

在无血管修复技术及条件 的基层单位
,

控制出

血后
,

应立 即转院
。

本组中股
、

颈动脉损伤各 1 例
,

均分另lJ在当地行清创缝合后
,

于 21 天
、

4 0天转来我院
,

除已形成假性动脉瘤外
,

给再次手术增加了极大的困难
。

2
.

2 诊断方法 血管损伤后
,

如已形成假性动脉瘤
,

在无破裂危险
、

无 重要器官受

压及肢休缺血时
,

术前应 力争明确诊断
,

避免急于盲目探查
。

假性动脉瘤确切诊断
,

目前仍有赖于动脉造影
,

以便 明确动脉主干的连续性
、

破 口的大

小及瘤腔的体积
。

动脉瘤上直接穿刺注药造影是危险的
。

此方法不但不 易成功
,

而且有使瘤

体破裂的危险
。

本组 1 例颈动脉瘤病人
,

当地医院行瘤体穿刺造影失败
,

而且拔针后包块立

刻增大
,

造成气管受压
,

呼吸困难
。

通常我们按 S e l id n g e r法经皮股动脉穿刺插管造影
,

注药

时压力一般应略偏低
,

我们常采用每秒 3 m l一 5 m l速度注药
,

未发 生因压力而造成 的瘤体破

裂
。

本组病人中
,

假性动脉瘤均采用此法清晰的显示了病变 (见图 l
、

2 )
。

图 1 左侧假性 须动脉瘤

2
.

3 颈部血管损 伤 处理的特殊 性

图 2 假性颐 动脉瘤

颈 动脉结扎后 的主要并发症是脑缺血而导 致的偏

瘫
.

( 2 5 % 一 7 0 % ) ( ” (“ )
。

E n r e n f e l d认为 (3 ) ,

如 果 病 情 需 要结 扎 时
,

颈动脉残端压 应 >

9
.

33 k P a ,

否则容易发生脑部并发症 ( 5 4
.

5 % )
。

因此
,

应尽量保证颈动脉的 血流通畅
,

缩

短术中缺血时间及降低术中脑的氧耗量
。

低温全麻是降低脑氧耗量的有效方法
,

据测人体温降至30 ℃时
,

脑氧耗量只有正常体温

的 5 0 %
。

临床上一般将其降至 32 ℃
,

如果再加用冰帽并适 当提高血压
,

可明显延长脑对缺血

的耐受时间
,

有人报道 (4 ’ ,

低温全麻下
,

颈总动脉阻断 90 m in 未出现脑缺血症状
。

本组 2 例

假性颈动脉瘤病人
,

术 中采用低温 (3 2
.

5℃
、

32 ℃ ) 全麻
,

颈总动脉分另lJ阻 断 75 m in 及 1 00

m in
,

术后无脑出血症状
。
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动脉瘤切除后
,

如果动脉缺损较长
,

无法对端吻合时
,

可采用大隐静脉或人 造 心管 移

植
,

由于人造血管在污染情况下
,

有吻合 口破裂
、

动脉瘤或血栓形成可能
,

因此应以大隐静

脉 移植为首选
。

本组 2例病人
,

均采用大隐静脉移植修 复颈动脉
,

术后脑供血 良好
。

对术中断血时间较长的病例
,

可采用颈动脉内转流术
。

但 M oo er 认为 ( 5 ’ ,

颈内动脉返流

压 > 3
.

33 k P a 时
,

则不需转流
。

本组 1例 颈动脉瘤病人
,

术中测颈内动 脉压 为 6
.

o o k P a ,

在

未行转流情况下
,

颈总动脉阻断7 5 m in
,

术后无脑缺血症状
。
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2 结果

A 组 (对照组 ) : L C分布均匀
,

树枝状突起明显
,

胞浆丰富
,

着色较深
,

结构清晰
。

B 组
: L C 分布

不均
,

树枝状突起变短或减少
,

胞体着色稍淡
。

C 组
: L C 明显减少

,

树枝状突起大部份消失只剩下胞体
,

着色也不均匀
。

D 组
: I

J

C大部份消失
,

只见少数淡淡着色的胞体
,

结构也不清晰
。

3 体会

一般认为液体氮冷藏可以保存标本
,

因此有人为了方便把收集的标本冷冻保存
,

集中染 色
,

结果很不

理想
。

我们通过皮肤组织分 4 组冻融实验
,

经不同冷冻时间和不同冻融次数
,

观察 其 A T P as e对L C染色的

影响
。

提示冷冻后的标本 A T P as e着色几乎可以完全消失
,

证明了有明显不良影响
,

同 时 发现冻融次数增

加影响更明显
。

未经冻融的标本 (对照组 ) I
J

C 的形态及着色正常
。
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