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改进兔肝动脉插管术
:

肝血管影像研究

贾洪顺 全显跃

【摘要】 目的
:
改进兔肝动脉擂管术并探讨兔肝动脉正常解剖及 V X Z 肝肿瘤血 管造 影表现

。

方法
: 应 用 1 ZF 导管

,

经股动脉 对 4 只正常新西 兰 兔及 6 只 V X Z 肝癌模型新 西 兰 兔行肝动脉造 影
。

结 果
: 3 只 正 常新西 兰兔及 6 只 V X Z 肝癌

模型兔肝动脉插管获得成功
,

l 只 正常新 西 兰兔 因麻醉过 量死亡
。

应 用 1
.

ZF 微导管最终可超选至肝 固有动脉末端
。

V XZ

瘤在肝动脉造影动脉期表现 由边缘 环行染色逐渐 向结节状染 色过度
。

结论
.

:
应用 1

.

ZF 导管行肝动脉插 管在超 选精确 程

度上较传统 Z F 或 3 F 导管有进一步的提高
。
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材料与方法

重 2一 2
.

s kg 雄性新西兰大白兔 10 只
,

荷 V X Z 瘤新西兰种

兔 1 只
,
4 F 管鞘 1 个

,
4 F 和带有导丝的 1

.

ZF 导管各 2 条
,

采用

P hilip S BH 3 0 0 0 型数字减影仪
,

选 用优维显 3 0 0 为血 管对 比

剂
。

V X Z 肝癌模型制作方法
:

共 6 只兔
,

将荷 V X Z 瘤新西 兰种

兔麻醉后
,

无菌条件下暴露后大腿深部肌肉内 V X Z 瘤
,

剪取 边

缘部新鲜肿瘤组织并冲洗掉表面 的血液
,

置于 盛有少量无菌 生

理盐水的平皿中
,

用 眼科剪将肿瘤组织剪至 1 一 Z m m 的小块
。

用 3 % 戊巴比妥钠
,

以 lm l/ k g 的剂量 将种植兔麻醉后
,

取腹 正

中切口暴露肝脏
,

用 12 号腰椎穿刺针将 3一 5 块 v x Z 瘤小组织

块种植肝右中叶内
,

用纱布压迫穿刺区
,

待止血完全后 还纳 肝

脏
,

逐层缝合腹壁
。

将种植兔送 回兔房 继续饲养
。

2 周后 C T

检测肿瘤种植成功后
,

行肝动脉造影检查
。

肝动脉插管方法
:

将 4 只正常新西兰兔及 6 只种植兔麻醉

后仰卧位固定于兔 固定架上
,

剪去 右股内侧及腹 股沟 区兔毛
,

常规消毒后铺上孔内
。

根据股动脉搏动确定股 动脉位置和 走

行方向
,

沿股动脉走向纵行切开 皮肤
,

暴
·

露股动脉鞘
。

股动脉

鞘内可见并行的股静脉
、

股动脉和股神经
,

直径 由粗到细
。

分

离出股动脉后
,

两端用 丝线套起
,

结扎远 端
,

提起两 端丝 线
,

与

股动脉成 60
。

一70
“

角
,

用眼科剪于暴露的股动脉中间段小心 剪

开一斜行切 口
,

将 4F 管鞘经切 口缓缓插人股动脉 近端
,

动脉外

留有 2
.

s cm 管鞘即可
,

利用前端丝线将管鞘与股动脉固定后 即

可进行插管操作
。

顺 4F 管鞘送人 4F 导管 (头端有弯曲 )
,

导管

经股动脉
、

骼动脉进人腹主动脉
,

导管头端 于 T l :

水平 主动 脉右

侧壁上下滑动
,

见有
“

嵌人
”

现象 即表示 进人 腹腔动 脉开 口
,

再

送人 少许导管
,

以 lm l/
s
的流量快 速推 注约 Zm l对 比剂

,

行腹

腔动脉造影
。

分析腹 腔动脉正 常血管造影表 现并 明确肝脏供

血动脉后
,

经 4 F 导管引人带有导丝的 1
.

Z F 导管行肝动脉超选

择置人
。

结 果
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C T 显示 6 只新西兰兔肝癌种植模 型均获得成 功
,

种植瘤

存活率达 1 00 %
。

C T 平扫肿瘤表现为低密度结节
,

平均直径达

1
.

Zc m (图 1 )
。

3 只正常新 西兰兔及 6 只种植兔肝动 脉插管均

获得成功
,

1 只正常新 西兰兔因反 复追 加麻醉
,

剂量 过 大而死

亡
。

腹腔动脉造影显示腹腔动脉有 两个 主干
,

一 支是 向左前下

走行
,

输送血液至 胃和脾的胃脾动脉
;
另一 支向右前上走 行

,

输

送血液至 胃
、

肝
、

胰和一 部分十二指 肠 的 胃肝 动脉
。

胃脾动脉

近端向左侧水平分出前后两个小分支
,

主 干延续并最终形成两

个较大终末支
,

远端迁曲
。

胃肝动脉向右上走行约 。
.

sc 角 处继

续分出左
、

中
、

右三支动脉
,

右支
、

中间支各分出两 个和 二 个小

分支
,

而左支无明显分支
。

肝脏血 供主要来 自胃肝动 脉右支 的

内狈明支
,

即肝 固有动脉(图 2 )
。

本研究采用 1
.

ZF 导管最终 可超

选至肝固有动脉末端
。

肝 固有动脉造 影显示该 血管向土
、

向内

走行并进一步分出左肝动脉和右肝动脉
,

胆囊和肝右中叶 V X Z

肿瘤均由右肝动脉供血
,

后者肝动脉造影动脉期表现由边缘环

行染色逐渐向结节状染色过渡 (图 3 )
。
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维生素 K :

在 胃螺旋 C T 检查中的低张评价
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低张服水是 胃螺旋 C T 检查前的至关

重要的 准备工作
。

6 5 4
一
2 作为低张药物

,

在胃螺旋 CT 检查前肌注低张效果 已得到

临床认 可
。

然而
,

由于 6 5 4
一
2 存在一些禁

忌证和不 良反应
,

受到一定的限制
。

笔者

应用 V it K 。

代替 6 5 4
一
2 进行胃螺旋 CT 检

查
,

达到较好的效果
。

现报道如下
。

结 果

材料与方法

选择近期内胃肠造 影 或 胃镜检查 正

常人群
,

因其他病 因行 上腹部 C T 检查者

共 15 0 人
。

随机分成三组
,

每组 50 人
。

采用 Piek e r U lt r a Z 螺旋 C T 机
,

扫描

前禁食 4 一 6 h
,

第一
、

二组 为研究组
,

肌 注

V it K
3
s m g ;

第三组 为对 照组
,

肌 注 6 5 4
一
2

20 m g
。

气组均服水 1 O00 m l
,

分别于注射

后 5 一 IOm in
、

1 0 一 1 5 m in
、

1 5 m in 以 后 扫

描
。

扫描范围从食管 下端至脐部一次屏

气完成
。

扫描条件 12 OkV
,

250 m A
,

距阵

5 1 2 X 5 1 2
,

层厚 1 0 m m
,

螺距 1
.

5
。

判断方 法
:

由同 一人在 同一 条件下

(窗位 35 H U
、

窗宽 2 5 o H U )
,

将 胃分为责

门
、

胃体
、

胃窦三部分分别 测量 胃壁厚度
,

计算出每组 贵门
、

胃体
、

胃窦胃壁平均厚

度
,

然后进行统计学 处 理
,

比较三 组胃壁

厚度
,

判断 Vi t K
3

在胃螺旋 C T 检查中的

低张效果
。

经统计学检验
,

第一组与第三组低张

作用效果无差别 (尸> 0
.

05 )
,

第二组与第

三组低张效果有 差别 (尸< 0
.

0 5 )
。

说明

V it K 3

有低张作用
,

持续时间较 6 5 4
一
2 短

,

但胃螺旋 C T 检查时间短
,

故 V it K 3

能够

满足 胃螺旋 CT 低张要求
。

发 生不 良反应

者均为 6 5 4
一
2 组

,

主 要为 口干
、

心慌
、

眼发

黑
、

视物不清 ; Vi t K
:

组无一 例发 生不 良

反应
。

讨 论

低张能使胃充分扩张
,

减 少或消除胃

蠕动的伪影
,

有助 于正确判断 胃壁有无异

常增厚呵 ;低张后 的 胃使病人容易耐受胃

的扩张
,

利于病变的显示
。

临床利用 6 5 4
一
2 低张作用进行胃肠双

对比造影
,

提高造 影检查 的诊断率
。

近几

年
,

又将 6 5 4
一
2 低张作用应用于 胃螺旋 C T

检查
,

取得 了较好效果
。

由于 6 5 4
一
2 存在

一些禁忌证 (青光 眼
、

前列腺肥 大
、

高血压

患者禁 用 )
,

且 6 5 4
一
2 不 良反 应大

,

易引起

口干
、

腹胀
、

面红
、

散瞳
、

视力模糊等
,

临床

应用受到一定的限制
。

Vi t K 。川作为维生 素类药物
,

临床主

要 用 于 止血
。

近 年来经 临床研究 和 应 用

组 别

表1 三组责门
、

胃体
、

胃窦三部分胃壁厚度比较

胃壁厚度 (m m )

贪 门 胃体 胃窦

1
.

3 5 士 0
.

6 6

1
.

6 9 士 0
.

7 0

1
.

3 6士 0
.

6 2

尸> 0
.

0 5

尸> 0
.

0 5

2
.

3 5 士 0
.

6 5

3
.

0 0 士 2
.

1 0

2
.

2 0 士 0
.

7 6

尸> 0
.

0 5

尸< 0
.

0 5

发现 V it K 3

具有多种作用
,

临床应用 日趋

广泛
。

有人报道川 V it K 3

对胃肠 蠕动 有

明显抑制作用
,

肌注 V it K 3 s m g
,

sm in 时

胃肠蠕动减弱
,

可用于 内镜检查时抑制 胃

肠蠕动
。

戴敦巍等阁利用 Vi t K 3

进行 胃

肠双对 比造影 取得 了较好的 临床效果
。

本组研究结果也显示 V it K 3

有松 弛 胃肠

道平滑肌
、

抑制 胃肠蠕动 的作用
,

持续 时

间相对较短
,

但能满足 胃螺旋 C T 检查 要

求
。

虽然 V it K 3

对 胃肠道平滑肌的详细

作用机 理 不 清
,

但 临床实 践 已 经 证 实

V it K 3

具有松弛 胃肠道平滑 肌
,

抑制胃肠

蠕动的作用
。

据 文献报道川
:

Vi t K
3

毒性

低
,

不 良反应较少
,

肌注 Vi t K 3

可引起 局

部疼痛
;
心肌梗死者禁用

。

笔 者查 阅资料

未见其他禁忌 证和 不 良反 应
。

本 组肌 注

V it K
3

无一 例 发 生 不 良 反 应
,

也说 明

V it K 3

毒性低
、

不 良反应少
。

总之
,

Vi t K 3

能够满足 胃螺旋 C T 检

查的低 张要求
,

但由于 Vi t K
3

作用 持续时

间相对短
,

应 在肌注 V it K 3

后 5 一 lo m in

内检查
。

V it K
:

较 6 5 4
一
2 禁忌证和不 良反

应相对少
,

价格也相 对低廉
,

值得推广或

作为 6 5 4
一
2 禁忌证和不能 耐受 6 5 4

一
2 不 良

反应者的选择
。
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