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选择性远端脾腔静脉分流治疗门静脉高压症

蔡景修 王般川 王 学震 杨形翰

(第二附属医院

许明贵 顾 维岩 邱宝安

普 i迈外科 )

提 要 我院自 18 9」年 1月至 1 98 5年 l 。月连续成功地采用新 设计的一 种远端脾腔静脉直接吻

台长治厅门睁脉高压症 1。 例
。

术后脾脏明显缩小变软
,

B超显像和血管造影均证明吻合 口通畅
。

随访 3 一 2通月
, 一

拼均 15
.

3月
,

无死亡
、

再出血和肝性脑病发生
,

全部病人恢复良好
。

这种手术方

法
,

丫}国内外文献中尚术见报道
。

关键词 远端脾腔青钊水直按吻含术
;
门寿郑州仁利仁症

; B超显像 ; 血份造影

临 床 资 料

一般资杆 男性 9 例
,

女性 1 例
。

年龄25 一

浦岁
, 一

下均 30 岁
。

均系肝炎后肝硬变
,

肝功能按国

内法 l()
, I 人 6 例

,

I 级 2 例
,

111 级 2 例
。

食道静

脉曲张重度 8 例
、

轻度 2 例
,

有
_

}几消化道出血电 7

例
。

9例择期手术
,

1例急症手术
。

B 超 显像及血管造影 除 1 例急庄手术

外
,

9 例病人在术前均作了 B超检查
、

以 了解肝脾

情况和测量门峥脉
、

脾静脉直径
,

术中所见脾静脉

直径与 B 超检查结果基木一致
。

如例 8 术前 B 超俭

查脾静脉直径 1
.

7 o m
,

因肝门部积气门静脉未显

像 ; 术后 选择性腹腔动脉造影脾静脉显影
,

其直径

1
.

7c m (图 1 )
,

选择性肠系膜土动脉造影门静脉

显影
,

其直径 1
.

8 (图 2 )
。

所有病 例在完成吻 含

后
,

松解脾动脉阻断带均可们及脾动脉有明显的细

震颤
。

图 3

1
。

4
。

选排性远端脾腔分血木刁 、

意图

「J静脉

冠状静脉

2
.

下腔静脉 3
.

脾静脉

5
.

肠系膜
_

!二静脉

6
.

肠系膜下静豚 了
.

左肾净脉

手 术 方 法

选择性远端脚胜峥脉直按吻合 (图 3 )
。

取左

土咬直肌长切口
,

3止”勿口常规通过胃网膜右静脉插

入 2
.

s m lu 直径的硅胶管至门挣脉测压
,

必要时可作

术中门静脉造影
。

哲时性阻断脾动脉
,

以利手术操

作
。

}勺土提起横结肠
,

在横结肠系膜根部
、

胰 体部

下缘横形
一

切升后腹膜
,
丫几肠系膜下静脉于肤腺后间

隙显露脾静脉
。

细致分离结扎
、

切断来 自胰腺的小静

脉
。

充分游离脾静脉汇入 门静脉处
,

左测尽量向胰

尼部游离
,

日达肿胰间静脉完全川l断之 ! }的
。

切断

肠系模 卜静脉 烫 }
1 一
二指肠悬韧带

, 二

j iljt 上功肘左侧

纵形切开后腹膜
, l.IJ 右侧分离显露下腔静脉

,

游离

下腔扑脉民 6 c
m

。

分离脾静脉和下腔静脉之间的

组织
,

注意勿损伤右肾动脉
,

缝合两者之间的组

织
,

以缩短间距
。

用三翼钳丈脾静脉和下腔静脉
,

用 5 一 。 线行端侧吻合 (图 搜 )
。

完成吻合后
,

松

解脾动脉阻断带
,

再测门静脉压
。

然后行胃小弯侧
、

胰腺上缘和 胃后 壁的血竹断流
,

结扎胃左动静脉和

胃网膜右动静脉
。

完戍肠
一

门和 胃
一

脾静脉系统 J司的

彻底断流
,

使之成为选择 胜远端脾腔分流
。

疗 效 观 察

门脉压 的 变化 分流前门脉少1于为2 5~ 4 3 e m

H : 0
, 二

卜均 3 8
.

l e m H : 0 , 分流后为 2 3~ 1 0 e , u H : ( )
,
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平均 3 3
.

7 e扭H : O
。

平均下降 4
.

4 c mH : ( O图 5 )
。

保持门脉的血流灌注
,

以利肝功能的稳定和恢复
。

术后经过
:

所有病人术后恢复比较顺利
,

无再

出血和肝性脑病发生
。

早期有 凌例出现腹水
,

其中

3 例小量腹水
、

1 例中等量腹水
,

输注人体白蛋

l
一

{
、

血浆
,

必要时临时静注小剂量速尿等治疗
,

一

般一周左右腹水均可消退
。

1 例在进半流汁饮食后

发生胃潞留
,

经保守治疗痊愈
。

石 ,

1
’

急症乎术

图 6 飞
匀全佰

。
前后白蛋自变化

乙甘目匕 . . . . . ` .

前

图 5 分流前后门脉压变化

脾脏 大小与脾亢 分流术后脾脏于肋缘下

缩小 2 ~ 了 e nt ,

平均 5 c m
。

脾脏变软
、

压之如同

海绵
。

巨脾缩小更明显
,

例 l
、

10 在术前月卑脏分别

超过腹中线 10
、

12 c m ,

术后均缩小至腹中线左侧
。

因此
,

巨脾不仅不是手木 的禁忌症
,

而且 巨脾的脾

静脉弯曲变长
,

更有利于脾腔静脉的直接吻合
。

术

后早期有 9例白细胞增加
,

由术前 1 0 0 0一 3 7 0 0 (中

位数 26 0 0 )
,

到出院前为 2 5 0 0一 4 5 0 0 ( 中位数

3 5。。 ) ; 1例与术前比较无变化
。

8例血小板增加
,

由术前3
.

2一 6
.

8万 (中位数 5
,

4万 )
,

到出院前 6
.

6

~ 10
.

毯万 ( ’卜泣数 7
.

8万 ) , 2 例无变化
。

半年后
,

白细胞
、

血小板又普遍稍下降
,

但休息后又可回

升
。

据初步观察远端脾腔分流与远端脾肾分流 ( 2)

对改善脾亢均不够理想
。

叶功能的变化 术后肝功能均比校稳定
。

术后早期有 3 例轻度黄疽
,

胆红质 1
.

5~ 2
.

2 m g %
,

一周后均恢复正常
。

手术前后白蛋白的变化
,

术后

稍有下降
。

但有 1例急症手术
,

术前白蛋白2
.

8 9 %
,

出院前土升至 3
.

7 9% (图 6 )
。

食道静脉 曲张的 变化 卞后
。

个月有 3 例

台道静脉曲张消失 ; 7 例明显改善
, _

l冬中 4 例半年

后消失
。

B 超显像和血管造影 全组病例术后 一个

月均行 B超检查
,

脾静脉均显像 (图 了 )
,

脾静脉

直 隆 1
.

3~ 1
.

c7 m
,

平均 1
.

sc m
,

与术前比较无明显

变化
。

术后 2 ~ 10 个月有 6 例行选择性腹腔动脉造

影
,

脾静脉均显影 (图 1 )
,

其直径 1
.

4~ 1
.

sc m
,

平均 1
、
6 c m ,

脾静脉直径与 B 超检查结果基本一

致 , 5例行肠系膜上动脉造影
,

其中 4 例门静脉主

干及其 1
.

2 级分支显影
, 1例 门静脉主干显影

,

门

静脉直径 1
.

5~ 1
.

sc m
,

平均 l
.

c7 m
,

均为向肝性血

流 (图 2 )
。

全组病例随访 3 一况个月
,

平均 1 5
.

3个月
。

不

限制蛋白质饮食
,

肝功能稳定
。

随访期本组无死

亡
、

再出血和肝性脑病发生
。

术后 3个月都不同程

度的恢复了工作
。

本组随访时间尚短
,

其远期序效

有特进 一步观察
。

讨 论

选择性远端脾肾分流
,

自1 9 6 7年W ar
r o n

报道 以来
,

已为欧美各国广泛用于治疗门静

脉高压症
,

一致认为其疗效优于传统的门体

分流
。

经过长期随访观察
,

有些作者对其是

否为选择性分流有不同看法
。

为进一步提高

疗效
,

近来有些作者 (3 ’ (` ’
强调肠系膜

一

门静

脉系统和胃
一
脾静脉系统之间的交通支彻底

断流
。

也有作者采用冠状静脉加远端脾肾静

脉架桥双分流 ( 5 )和远端脾腔架桥分流 ( “ )
。

人



造血管架桥分流存在着容易发生吻合口栓塞

和脾胰 间静脉断流不全的问题
。

我们设计的远端脾腔静脉直接吻合
,

本

着充分游离脾静脉
,

使脾胰间静脉断流尽可

能彻底
,

从而使胰腺处于高压的肠系膜
一

门

静脉系统中
,

防止高压的肠系膜
一

门静脉血

流通过胰头部
、

经胰体尾部流向低压的脾静

脉 〔“ ) ,

维持门脉的 向肝性血流
。

本组 5 例经

选择性肠系膜上动脉造影
,

门静脉显影均证

明为向肝性血流
。

另外脾胰静脉断流有利于

胰岛素
、

胰高血糖素流向肝脏
,

对肝脏的再

生产生有益的作用 ( 7 )
。

远端脾腔静脉直接吻

合
,

手术难度虽大
,

但细致的解剖游离脾静

脉和足够长的下腔静脉
,

吻合口不 仅无张力
,

而且操作并不太困难
。

由于下腔静脉具有位

置恒定
、

壁韧
、

容量大和压力低及吻合口 大

小不受限制 (“ )等优点
,

其分流减压效果比远

端脾肾分流效果更好
。

此外
,

吻合后脾静脉

处于顺位
、

不成角和无胰腺压迫现象
,

更有

利于保持吻合口 的血流通畅
。

本组 10 例 B超

检查脾静脉均显像和 6 例选择性腹腔动脉造

影脾静脉均显影
,

证实吻合口 通畅
,

吻合口

通畅率 1 00 %
。

综合上述
,

本术式技术条件要求虽高
,

但手术效果比较理想
。

术后无死亡
、

再出血

和肝性脑病发生
,

吻合口 通畅率高
。

因此
,

远

端脾腔静脉直接吻合可 以有效地治疗 门静脉

高压症
。
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