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22例二尖瓣猪瓣替换术后 5年随诊

徐 日兴 李隆贵

(第二附属医院

祝善俊 高公清

心血管疾病实验室 )

自 1 9 80年元月至 1 9 18年 4 月我院应用戊

二醛处理的猪主动脉瓣自制金属低脚瓣架人

工生物瓣
,

行二尖瓣替换术 25 例
。

早期死亡

3例
,

远期生存 22 例
,

进行了定期随访
。

本

文总结其随访结果
。

资 料 分 析

2 2例中男 5 例
,

女 2 7例 ; 年龄 1 7~ 3 5岁 (平均

邓
.

8岁) , 病程 3 ~ 21 (平均 1 1) 年
。

全部均系风

湿性二尖瓣关闭不全合并狭窄
,

其中 3 例合并功能

性三尖瓣关闭不全
。

术前基本心律
:

18 例为房颤
,

4 例为窦性
。

心电图呈左室肥厚者 4 例
,

右室肥厚

者 6例
,

双室肥厚者 2 例
,

6 例有 心 肌劳损或缺

血
。

X 线胸片
:

肺部均有不同程度的郁血
,

左
、

右

心室增大
,

心
、

胸比率为 0
.

5 4~ 0
.

5 3
,

平均 0
.

6 9
。

超声心动图普遍表现左房
、

右室增大
,

5 例有左室

增大
,

全部病人均有较典型的异常曲线
。

平均肺动

脉压 为 5 5
.

s m m H g ,

最 高者 达 100 m m H g
。

按

NYH A 标 准
,

心 功能 I 级 2 例
,

1 级 3例
,

丁级

1 7例
。

随 诊 结 果

病人存活率 5 年中死亡 5 例
,
实际存

活率为 77 %
,

各年分布情况见图 1
。

疗效观察

1
.

心功能
:

能均恢复至 I
、

外
, 心功能为 l

术后半年除 2 例死亡外功

I 级
。

术后 5 年 除 3 例 死
、

W级者仅 5 例 (图 2 )
。

心 功能分级 味前 术后半年 术后 5年

22222

图1 22 例猪瓣替换二尖瓣病人 5 年实际存活率

图 2 22 例猪瓣替换二尖瓣病人 5年内
,

心功能比较

2
.

心电图改变
: 2 2例病人术前基本心

律为房颤者17 例
。

术后半年内 7 例曾行电转

复
, 1例失败

, 6 例恢复窦性
,
但在 5年随

诊中
, 4 例又变为房颤

,
另 1 例变动于窦性

与房颤之间
,
最后稳定为窦性

。

术前左
、

右

心室和双室肥大者12 例
,
术后半年 4例心室

肥大图形消失
。

随诊 5年的 17 例病人
,
除 3

例无心 电图随诊资料
, 14 例中尚有心室肥大

者 4 例
,
而心电图完全恢复正常 者 仅 4 例

( 2 9% )
。

3
.

超声心动图改变
:

生存的 17 例中
,

14 例有手术前
、

后完整的超声随诊资料 (表

1 )
。

术后半年左房较术前轻度增大者 3 例

(2 1% )
, 5 年后均有不同程度的缩小 ; 全

部病例术后左室内径均显著缩小 j 右室 内径

术后半年较术前轻度增大者 5 例 (3 6% ) ;

存活率%
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表 1手 术 前 后 超 声 检 查

术后半年 术后 5年
, , .

左房内径

左室内径

右空内径

术 前

5 5
.

2 1士 8
.

6 8

6 2
.

7 1 士 6
.

0 2

2 3
.

8 6士6
.

6 3

沈8
.

1 4土 1 0
.

0 3
琳

7
。

4 4

5 2
.

2 9 士 6 0 2
呆

二

{通
.

3 6 士

1 8
.

1凌士 3
。

8 8
谊 乖 命 △

2 2
.

4 3土 6
.

6 6 2 3
.

5 7士 1 1
.

3 0

注
:
与术前比较

`

P < 0
.

05
,

与术 后半年比较

长后 5 年较术前增大者 6 例 (4 3 % )
。

八 P < 0

… P < 0
.

0 1

.

0 5

5 年随

诊时所有人工瓣膜均有不同程度 的增厚
,

心

功能属于 l
、

W级者呈现明显狭 窄 和 增 厚

( 矛 3 m二 )
, 3 例 并 有明显 的高度点状或

小片状钙化
、

僵硬和关闭不全
。

4
.

死亡原因
:

随诊中死亡 5 例
。

2 例

系由于术后感染的延续所致
,

其中 1 例为典

型败血症死于术后工
.

5月
,

另 例 有 严 重 胸

壁感染
, 9 个月后不幸因严重颅 脑 外 伤 死

亡 ; 1 例术后发生亚急性心 内膜炎
,

血样重复

培养出产碱杆菌
夕

治疗无效死亡
; 1 例术后

2 年反复出现心衰
,

于第三年死亡
,

尸检见

移植瓣膜高度钙化
、

僵硬
、

瓣口狭窄和关闭

不全
。

讨 论

本组病 人 5 年存活率为 77 %
,

晚期 5 年

死亡率为 4
.

55 %病人年
。

术后 5年心功能维

持于 I
、

亚级者达 4 6%
,

其疗效高于 内科治

疗
。

但以猪主动脉瓣虽经戊二醛处理
夕

增加

了耐久性
,

减少了抗原性
,

但不完全
。

因而
,

免疫反应仍可导致退行性变
、

钙化或破裂
,

仅因个体反应不同而有差异
。

有认为猪主动

脉生物瓣在替换术后 4年这种原发性组织衰

退即明显增高
。

O y e r等随诊 7 9 4 例 H a n e o k

瓣二尖瓣替换 长达 1 1
.

4年
, 9

.

5年 后 有 28 士

4 %须再次手术 ( ’ )
。

G al fo 等对 9 38 例猪主动

脉生物瓣随诊 9 年
,

有 30 %因瓣衰而再次手

术
。

本组术后 2
.

5 年出现 1 例反复心衰
,

检

查呈现瓣膜增厚
、

钙化
,

二尖瓣 区复现双期

杂音
夕

并有临床心衰典型特征
,

术后 3 年死

亡
,

尸 检亦证明由于瓣膜 发生衰败所致
,

瓣

衰死亡率为 3
.

3%病人年
。

另心功低下 ( l
、

M级 ) 的 4 例超声检查亦呈现明显增厚和点

状钙化点
,

右房
、

右室增大
,

亦可能 由于瓣

膜发生衰退所致
,

但其临床恶化过程缓慢
,

有足够时间来选择有利时机进行再次手术
,

远 比因机械瓣衰败所致的急骤影响有利
。
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