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22#内容提要$2本文报道 3456 年 5 月使用一体式带膜支架成功治疗 5 例腹主动脉溃疡伴左侧髂动脉狭窄并附壁血栓+ 术

后第 7 天复查&覆膜支架通畅&位置形态良好&附壁血栓隔绝完全+

#关键词$2腹主动脉溃疡.2髂动脉狭窄.2动脉硬化.2附壁血栓.2一体式带膜支架
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JN8=<9:;J:<U:<98XGWK=IG;UN:;GV?]?=<H]89?]Ĥ=;KGU:9 WU:<U>;ĜUH<>H< 8=;N8WVHUGIH< 'G<=G;?3456P\N:VGUH:<UW;:K:HX:9 ;:E
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22主髂动脉附壁血栓的处理是一个难题+ 我们

3456 年 5 月采用一体式覆膜支架腔内治疗技术成

功治疗 5 例主髂动脉附壁血栓&取得良好效果&现报

道如下+

52临床资料

患者男&DA 岁&因)左下肢远段突然发凉伴疼痛

D 天*于 3456 年 5 月 @ 日入院+ D 天前症状出现当

日即于当地医院就诊&诊断左下肢动脉栓塞&3 次左

股动脉腔内尿激酶注射!每日 5 次&每次 37 万 )%&

疼痛减轻&为进一步治疗转入我院+ 既往高血压 64

年&冠心病 64 年&分别于 54 年前0A 年前07 个月前

6 次于当地医院接受冠状动脉支架植入.肾功能不

全 7 年.阵发性心房纤颤 6 年+ 吸烟 34 年& 34

支T9+入院查体"左足凉&无破溃&左足背动脉和胫后

动脉搏动未触及&左胫前皮肤局限发红&约 7 KFrC

KF&压痛! [%+ 入院实验室检查"活化部分凝血活

酶时间!+Z\\%73P3 W!正常值 37 À6P7 W%&纤维蛋

白原!-H]% DP55 >T,!正常值 3 À >T,%&肌酐 534

.

F8IT,!正常值 5DPD `54A

.

F8IT,%&肌酸激酶

5A5@ #)T,!正常值 3A 5̀@7 #)T,%&甘油三酯 5PA6

FF8IT,!正常值 4PA7 3̀P37 FF8IT,%&总胆固醇

6SD6 FF8IT,!正常值 6P3A 7̀PD FF8IT,%+ 超声提

示"左胫后动脉栓塞+ 踝肱指数!+Q#%左足背动脉

!aZ%4PA@&胫后动脉!Z\%4P77 !正常值 m4P@%+ 5

月 55 日行下肢动脉造影显示左下肢近段小腿动脉

全部闭塞!图 5%&行左股动脉置管溶栓&尿激酶 37

万 )&C N 一次经溶栓导管泵入&6 天后造影显示胫

后动脉和腓动脉通畅&胫前动脉闭塞!图 3%+ 并发

现腹主动脉远段透壁性溃疡&双侧髂动脉重度狭窄

!图 6%&动脉 !\!!\+%见腹主动脉下段和左髂动脉

内大量附壁血栓!图 A07%+ 5 月 5B 日动脉造影复

查见左下肢动脉血栓完全溶解&停止溶栓&拔除鞘

管+ 5 月 3A 日行左髂总动脉球囊成形和腹主动脉

及双髂动脉覆膜支架腔内修复术!图 B0D%&一体式

覆膜支架为北京裕恒佳医疗器械有限公司产品&具

体操作见文献
,5 6̀-

+ 术中造影显示覆膜支架完全覆

盖腹主动脉和双髂动脉的附壁血栓!图 C%+ 术后左

足皮肤温暖&足背0胫后动脉搏动可触及&+Q#左 aZ

5S45&Z\5P47+ 术后第 7 天复查 !\+显示覆膜支

架通畅&附壁血栓被隔离在覆膜支架外!图 @%+ 术

后 3 个月随访&左下肢无不适症状+
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图 ST左下肢动脉造影显示小腿动脉近段闭塞T图 UT经股动脉插管溶栓后显示左下肢胫后动脉和腓动脉通

畅'胫前动脉仍闭塞T图 WT腹主动脉造影显示下段透壁性溃疡和双髂总动脉狭窄T图 ^T腹主动脉 !H+显

示溃疡性斑块及附壁血栓T图 YT双髂动脉 !H+显示左髂总动脉附壁血栓T图 \T左髂总动脉球囊成形'解

除左髂总动脉狭窄病变T图 `T覆膜支架腔内成形术中T图 [T腔内成形术后造影显示腹主动脉和双髂动脉

通畅T图 XT术后第 Y 天复查 !H+显示覆膜支架位置良好'腹主动脉和左髂总动脉的附壁血栓被隔绝

32讨论

腹主动脉及髂动脉附壁血栓形成主要是由于动

脉硬化斑块破裂出现溃疡&或动脉瘤样扩张+ 本例

主要是前者所致+ 其治疗方法有多种&对于动脉扩

张性病变&多选择覆膜支架腔内修复术!%0+*%&而

对于溃疡性或狭窄性病变的治疗有一定的争议&有

些医生认为应当保守治疗&也有些医生选择开腹手

术病变动脉切除和人工血管重建+ 目前覆膜支架主

要用于腹主动脉瘤0腹主动脉夹层动脉瘤的腔内修

复
,6 B̀-

&也有作者尝试用于治疗腹主动脉透壁性溃

疡
,B-

.这样做的目的主要是预防动脉瘤或透壁性溃

疡破裂出血+ 最近几年也有作者报道用于主0髂动

脉完全闭塞病变
,D 5̀4-

&主要考虑采用此技术可能会

预防单纯裸支架后再狭窄导致的复发+

本例我们选择一体式覆膜支架腔内修复的方法

主要基于以下考虑"

(

患者年龄较大&开腹创伤大&

不容易耐受手术创伤.

)

伴有心房纤颤&术前曾因出
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现频发室性早搏而延期手术&因此不适合开腹手术.

*

出现急性左下肢动脉栓塞&说明附壁血栓容易脱

落&保守治疗效果不佳.

+

有腹主动脉溃疡形成&进

一步发展有可能出现溃疡穿透动脉壁导致出血.

/

采用一体式覆膜支架可以避免在 3 个独立的覆膜支

架之间出现管腔残余狭窄+ 由于这种覆膜支架不是

采用常规推送的方法释放&而是采用抽拉快速释放

技术&因此在操作中定位一定要精确&否则可能会造

成覆膜支架覆盖髂内动脉或近端的肾动脉&导致严

重后果+ 此项技术属于微创方法&本例术后 5 周出

院&效果满意&达到了隔绝血栓的目的&又可预防溃

疡的破裂出血+ 该技术的远期效果有待进一步观

察+
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