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经胫前静脉途径多介入模式联合治疗下肢深静脉血栓

韩新强棳王暋柱棳王文明棳徐英江灣棳盛玉国棳马暋超棳纪心刚棳赵梦鹏
棬滨州医学院附属医院介入血管外科棳山东 滨州暋棽椂椂棸棾棭

椲摘暋要椵暋目的暋探讨经胫前静脉途径多介入模式联合治疗急性下肢深静脉血栓棬斈斨斣棭的疗效暎方法暋回顾性分析棻棸
例急性斈斨斣患者临床及影像学资料棳并复习相关文献棳分析其介入治疗过程暎结果暋棻棸例 斈斨斣患者均在临时性下腔静

脉滤器保护下同期行机械血栓清除棳椃例血栓清除率达栿级棳棾例达栻级暎椃例行狭窄髂静脉成形治疗棳 例同期行滤器取

出棳其余棿例行二期行滤器取出棳棻例放弃滤器取出暎术后患肢肿胀明显缓解棳无手术相关并发症发生暎住院时间棿暙椃
天棳平均棬椂灡棸棸暲棸灡椆棿棭天暎患者随访时间棻暙椂个月棳平均棬棾灡椂棸暲棻灡椄棿棭个月棳随访期内无病变血管管腔血栓复发暎结论

暋经胫前静脉途径治疗急性斈斨斣操作简便暍安全暍有效棳联合机械血栓清除装置可快速减轻血栓负荷棳同期予以狭窄血管

球囊或支架成形术可巩固治疗效果棳缩短总治疗时间暎
椲关键词椵暋静脉血栓形成椈胫前静脉椈介入治疗椈血栓切除术
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图棻暋患者女棳椂棾岁棳左下肢肿胀棾天暋斄暍斅棶患肢顺行静脉造影示下肢深静脉内广泛血栓形成

棬斄棭棳透视下定位穿刺胫前静脉成功棳并置入椂斊导管鞘棬斅棭椈斆暙斉棶吸栓后造影示腘静脉及髂股

静脉内血栓完全清除棬斆暍斈棭棳支架植入后造影棬斉棭示管腔通畅椈斊棶经胫前静脉导管溶栓后造影示

胫前静脉内血栓消失暋暋图棽暋患者女棳椄岁棳左下肢肿胀棻天棳造影示左侧髂静脉受压狭窄

棬斄棭暍支架植入后造影示狭窄消失椈并同期回收滤器棬斅棭

暋暋下肢深静脉血栓形成棬斾斿斿旔旜斿旑旓旛旙旚旇旘旓旐斺旓旙旈旙棳
斈斨斣棭是常见的周围血管疾病棳发病率逐年增高暎临

床治疗斈斨斣的目标为预防静脉血栓蔓延和致死性肺

动脉 栓 塞棳减 少 深 静 脉 血 栓 形 成 后 综 合 征 棬旔旓旙旚灢
旚旇旘旓旐斺旓旙旈旙旙旟旑斾旘旓旐斿棳斝斣斢棭的 发 生椲棻椵暎临 床 治 疗

斈斨斣的方法较多且穿刺置管途径多样椲棽椵暎本研究回

顾性分析我院经胫前静脉途径多介入模式联合治疗

棻棸例急性下肢 斈斨斣患者的临床资料棳以探讨该治疗

方式的可行性及疗效暎
棻暋资料与方法

棻灡棻 一般资料暋收集棽棸棻椂年椄月暘棽棸棻椃年棾月我科

收治的急性下肢 斈斨斣 患者棻棸例棳其中男棿例棳女椂
例棳年龄棿椂暙椃棾岁棳平均棬椆灡 暲椃灡椆棭岁暎病程棻暙椃
天棳平均棬棾灡棸棸暲棻灡椄椆棭天暎中央型 斈斨斣棿例暍混合型

斈斨斣椂例暎所有患者术前均接受下肢静脉斆斈斊斏明确

诊断棳且既往无血栓暍肿瘤及血液

病史暎
棻灡棽 方法暋经健侧股静脉于下

腔静脉内植入棻枚滤器棬先健科

技棭棳经患肢足背静脉行下肢静

脉顺行造影以确定血栓部位及

类型暎应用止血带结扎患肢脚

踝部棳经足背静脉留置针推注对

比剂显示小腿部静脉棳透视下定

位暎采用 斢斿旍斾旈旑旂斿旘技术于患肢

小腿中下段胫前区穿刺显影的

胫前 静 脉棳置 入 椂斊 导 管 鞘棳经

棽椂棸斻旐导丝引入椂斊斄旑旂旈旓斒斿旚血

栓抽吸导管至血栓处椈自血栓远

心端开始抽吸至髂总静脉血栓

处棳抽吸术后即刻造影棳对残余

血栓行多次抽吸棳如存在髂静脉

汇入下腔静脉处明显受压狭窄棳
则予以球囊扩张及支架植入棬图
棻暍棽棭暎

患者出院后口服华法林或利

伐沙班治疗至少棻年暎服用华法

林者维持国际标准化比值为棽暙
棾椈服 用 利 伐 沙 班 者 前 棾 周 按

棻 旐旂暍棽次棷日服用椈棾周暙棾个

月按棽棸旐旂暍棻次棷日服用椈棾个月

后调整为华法林抗凝暎行支架植

入者辅以拜阿司匹林至少棻年棳

下床活动后患肢穿弹力袜暎术后棻暍棾暍椂暍棻棽个月复查

下肢静脉斆斈斊斏暎
棻灡棾 观察指标暋观察并记录患者住院时间暍血栓清除

率暍并发症及复发率等暎术后随访重点观察患肢有无

水肿暍色素沉着及血栓有无复发暎血栓清除评判标

准椲棾椵椇血栓清除率椌椆棸棩为栿级棳棸棩暙椆棸棩为栻级棳
椉 棸棩为栺级暎
棽暋结果

棻棸例患者透视下接受胫前静脉穿刺棳技术成功率

棻棸棸棩棳均经胫前静脉途径行机械血栓抽吸治疗棳术中

造影示椃例静脉血栓完全再通棳血栓清除率达栿级椈棾
例血栓清除率达栻级暎术后患肢肿胀均明显缓解或消

失暎椃例患者行狭窄髂静脉球囊扩张及支架植入治

疗棳其中棿例经穿刺患肢股静脉植入支架棳棾例经胫前

静脉入路行球囊扩张暎
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棿例混合型 斈斨斣 介入术后经左侧胫前静脉导管

鞘泵入尿激酶溶栓治疗棬棽 万 斦棳棽次棷日棳棽暙棾天椈图
棻斊棭棳并辅以拜阿司匹林联合常规低分子肝素过渡至

华法林或利伐沙班治疗暎 例造影提示血栓完全清除

者同期行滤器取出术棬图棽棭棳棾例经溶栓后取出棳棻例

抗凝棾天后取出棳棻例椃棸岁以上患者放弃取出暎
患者住院时间棿暙椃天棳平均棬椂灡棸棸暲棸灡椆棿棭天棳患

肢胫前区穿刺处无明显出血暍血肿棳无胫前静脉破裂出

血发生棳无致死性肺栓塞暍脏器内出血暍滤器内血栓形

成等并发症发生椈穿刺部位拔除导管鞘后徒手压迫

棻棸旐旈旑棳然后用纱布块及弹力绷带压迫棽棿旇棳无拔管后

出血或血肿发生暎
所有患者术后均随访棳随访时间棻暙椂个月棳平均

棬棾灡椂棸暲棻灡椄棿棭个月棳随访期内无病变血管内血栓复发暍
无患肢皮肤色素沉着椈患肢无肿胀者椄例棳活动后患肢

轻度肿胀者棽例暎
棾暋讨论

下肢 斈斨斣 急性期若得不到及时有效治疗棳多会

发展为 斝斣斢棳出现患肢肿胀暍皮肤色素沉着暍脂质硬

化棳甚至溃疡形成等棳严重影响患者的生活质量椲棿椵暎目

前临床治疗下肢 斈斨斣 的方法包括导管接触溶栓治

疗暍机械性血栓清除暍球囊扩张或支架植入血管成形

等棳均可取得较好的临床效果椲棽棳灢椂椵暎介入治疗穿刺置

管途径多样棳常见穿刺入路包括颈内静脉暍股静脉暍腘
静脉暍大隐静脉暍胫后静脉及胫前静脉椲棽棳椃椵暎本研究棻棸
例下肢斈斨斣患者均在斈斢斄 透视下穿刺胫前静脉棳操
作简单暍方便棳技术成功率为棻棸棸棩棳术后拔除鞘管压

迫亦比较简单棳无穿刺点出血暍血肿暎通过胫前静脉内

椂斊导管鞘可进行 斄旑旂旈旓斒斿旚机械血栓清除棳迅速减轻

血栓负荷棳快速缓解下肢淤血症状暎左下肢 斈斨斣 多

存在髂静脉受压狭窄棳虽然 斄旑旂旈旓斒斿旚装置可清除大部

分血栓棳但无法改变解剖学上的异常棳因此需应用球囊

或支架从解剖学角度对其矫正暎球囊扩张后是否植入

支架仍存争议椲椄椵棳多数临床研究椲椆灢棻棸椵支持球囊扩张后

植入支架棳可降低血栓再发概率棳提高介入治疗效果暎
经胫前静脉导管鞘造影可判断血栓清除效率棳如血栓

清除率椌椆棸棩棳可同期经健侧股静脉取出滤器椈但由于

还存在未完全清除干净的细小血栓棳故术后规范足量

的抗凝至关重要暎
经胫前静脉穿刺入路的技术要点及相对于其他穿

刺途径的优势为椇栙穿刺胫前静脉前应采用止血带结

扎患肢脚踝棳然后顺行造影以显示小腿部静脉棳足尖向

上棳在透视下于小腿中下段胫腓骨间暍与皮肤平面成约

棾棸曘暙棿曘暍顺静脉走行方向进针椈本研究与王小凯等椲棻棻椵

穿刺棿棸例胫前静脉全部成功的方法基本相同暎笔者

认为小腿部静脉存在血栓的患肢更易于穿刺胫前静脉

成功棳可能与静脉血栓形成后造影剂充填时间较长暍定
位更好有关椈栚与腘静脉穿刺相比椲棻棽椵棳穿刺胫前静脉

时无需搬动或变换体位棳操作更方便棳减少再次消毒铺

单时间棳缩短手术时间椈栛经胫前静脉进入 斄旑旂旈旓斒斿旚
吸栓导管或导丝导管为顺血流操作棳有利于保护深静

脉瓣膜棳可减少深静脉功能不全的发生椈栜对于周围型

斈斨斣棳可部分增加溶栓范围棳与腘静脉或股静脉置管

溶栓相比棳胫前静脉穿刺入路对关节制动要求低椲棻棽椵棳
导管鞘更易于管理及护理棳患者可适当活动患肢棳增加

舒适度椈栞与颈内静脉途径相比棳患者紧张感有所降

低棳另外溶栓过程中即使穿刺点出血棳也不会出现血肿

压迫气管造成窒息等严重并发症椲棻棾椵椈栟与多数需在踝

关节后方切开胫后静脉置管相比椲棻棿椵棳透视下穿刺胫前

静脉无需切开皮肤棳手术创伤小棳且术后基本不存在切

口感染暍出血等并发症暎栠多介入模式联合同期处理棳
可减少患者进入手术室次数棳减轻患者心理压力暎本

研究棻棸例患者经胫前静脉途径行血栓抽吸暍球囊扩

张棳部分行支架植入棳操作方便棳手术及住院时间缩短暎
经胫前静脉途径穿刺入路的不足椇栙胫前静脉管

腔直径多为棾暙棿旐旐棳且为双干棳导管鞘有可能对管

腔较细的胫前静脉产生损伤棳导致其破裂椈栚因小腿深

静脉为多支棳且单独发生于胫前静脉的血栓概率较

低椲棻灢棻椂椵棳置管溶栓对小腿静脉广泛血栓形成的溶栓效

果不 如 经 足 背 静 脉 途 径椈栛 部 分 支 架 如 斪斄斕斕灢
斢斣斉斘斣操作杆长度较短棳当患肢长度较长时无法经

胫前静脉入路到达髂静脉棳则需改经患侧股静脉入路暎
综上所述棳经胫前静脉入路多介入模式联合治疗

下肢斈斨斣棳具有操作相对简单暍安全暍易于管理及护理

等特点暎本研究经胫前静脉途径穿刺全部成功棳可能

与选择的患者多为周围型血栓暍术者经验等因素有关棳
还需更多的临床病例总结经验暎另外棳术中联合机械

吸栓及置管溶栓可增加血栓清除效率棳联合髂静脉支

架植入可进一步巩固治疗效果棳减少血栓复发棳且患者

总住院时间缩短棳值得临床尝试暎
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