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!!"摘要#!目的!探讨经导管接触溶栓治疗下肢深静脉血栓患者的临床效果% 方法!选取该院 <%&>+%7 ?

<%&7+%7 收治的下肢深静脉血栓患者 (< 例"按照随机数字表法分为观察组#>& 例$和对照组#>& 例$% 观察组

采用经导管接触溶栓治疗"对照组采用单纯静脉药物溶栓治疗% 比较两组治疗疗效&下肢消肿时间&住院时间

及肢体消肿率% 结果!观察组疗效优于对照组"差异有统计学意义#!@%A%$$'观察组下肢消肿时间及住院

时间短于对照组"差异有统计学意义#!@%A%&$'两组治疗后周径缩小#!@%A%$$'且观察组治疗后周径小于

对照组#!@%A%&$'观察组肢体消肿率高于对照组"差异有统计学意义#!@%A%&$% 结论!经导管接触溶栓治

疗下肢深静脉血栓患者临床效果显著"可明显提高肢体消肿率"值得进一步研究%
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!!深静脉血栓形成是血管外科常见的一种疾病"

其发病率呈不断上升趋势"发病部位主要为下肢(&)

%

下肢深静脉血栓主要为一种下肢静脉急性非化脓性

炎症性疾病"并且伴继发性血管内血栓形成(<)

% 现

代医学认为"下肢静脉血栓的发病原因主要为静脉

内膜受损&静脉血瘀滞及血液的高凝状态(#)

% 目

前"临床上对下肢深静脉血栓形成的治疗尚无统一

方法"主要采用溶栓治疗"但寻找一种有效的溶栓治

疗方法是临床医师面临的重要问题(>"$)

% 因此"本

研究旨在探讨经导管接触溶栓治疗下肢深静脉血栓

患者的临床效果"为临床提供参考%
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?8对象与方法

?@?8研究对象8选取我院 <%&>+%7 ?<%&7+%7 收治

的下肢深静脉血栓患者 (< 例"其临床症状主要表现

为下肢肿胀&皮肤温度升高&患肢较健侧粗&可见肌

张力明显上升&浅静脉扩张&或伴腓肠肌压痛或疼

痛% 按照随机数字表法将 (< 例下肢深静脉血栓患

者分为观察组 >& 例和对照组 >& 例% 两组一般资料

比较差异无统计学意义#!Z%A%$$"具有可比性%

见表 &%

表 &!两组一般资料比较!*"#

!

D[A$%

组!别 例数
性别

男 女

年龄
#岁$

病程
#D$

发病部位

左下肢 右下肢

观察组 >& <$ &7 $&A>7 [>A$& 7A>$ [&A7( <' &<

对照组 >& <> &" $<A%# [>A"( 7A(' [&A"7 #% &&

!

<

E5

) %A%$& %A$$$ &A&$( %A%7%

! ) %A(<< %A$(% %A<$% %A(%7

?@A8方法8#&$对照组给予单纯静脉药物溶栓治

疗"于患者足背静脉穿刺成功后"经微量泵注泵入尿激

酶#四环药业股份有限公司生产'国药准字\&&%<%$>''

规格 &% 万单位$<% ]&%

>

Ê次"# 次ED"#% ,.2E次"

溶栓时间为 " D% #<$观察组采用经导管接触溶栓

治疗"以溶栓导管经健侧股静脉或者颈内静脉插管"

使导管侧孔完全置于血栓内"然后将微量注射泵与

导管末端链接"推注尿激酶#四环药业股份有限公

司生产'国药准字 \&&%<%$>''规格 &% 万单位$#% ]

&%

>

Ê> 1"< 次ED"溶栓时间为 " D%

?@B8疗效评价标准8#&$显效!患者症状缓解"彩

色多普勒超声检查表明深静脉通畅"且活动不受限'

#<$有效!患者症状缓解"彩色多普勒超声检查表明

有血栓残留"以及患者活动后下肢可见轻微肿胀不

适'##$无效!患者症状&彩色多普勒超声均无变化%

总有效率Q#显效例数_有效例数$E总例数]&%%`%

?@C8观察指标8#&$观察两组患者下肢消肿时间

和住院时间'#<$观察两组患者患侧肢体消肿率治

疗前后变化"测量患&健侧肢体大腿中部的周径"计

算患者患肢和健肢大腿中部周径差% #治疗前周径

差)治疗后周径差$E治疗前周径差 ]&%%` Q患侧

肢体消肿率%

?@D8统计学方法8应用 aSaa&7A% 统计软件进行数

据处理"计量资料以均数[标准差#

!

D[A$表示"组间

比较采用 5检验"组内比较采用配对 5检验"计数资

料比较采用
!

< 检验"等级资料比较采用秩和检验"!@

%A%$ 为差异有统计学意义%

A8结果

A@?8两组疗效比较8观察组疗效优于对照组"差异

有统计学意义#!@%A%$$% 见表 <%

表 <!两组疗效比较!*#`$%

组!别 例数 显效 有效 无效 总有效率

观察组 >& <(#7(A<'$ '#<&A'$$ >#'A"7$ #"#'%A<>$

对照组 >& &(#>#A'%$ &&#<7A(#$ &<#<'A<"$ <'#"%A"#$

"E

!

<

) )<A>$$ >A'"%

! ) %A%&> %A%<$

A@A8两组下肢消肿时间和住院时间比较8观察组

下肢消肿时间和住院时间短于对照组"差异有统计

学意义#!@%A%&$% 见表 #%

表 #!两组下肢消肿时间和住院时间比较!#

!

D[A$"D%

组!别 例数 下肢消肿时间 住院时间

观察组 >& <A'$ [%A>7 &#A<$ [<A&>

对照组 >& >A"( [%A'> &(A>< [#A<$

5 ) &&A&'" (A$%"

! ) %A%%% %A%%%

A@B8两组患侧肢体消肿情况比较8两组治疗前周

径比较差异无统计学意义#!Z%A%$$'两组治疗后

周径均缩小#!@%A%$$'且观察组治疗后周径小于

对照组#!@%A%&$'观察组肢体消肿率高于对照组"

差异有统计学意义#!@%A%&$% 见表 >%

表 >!两组患侧肢体消肿情况比较#

!

D[A$

组!别 例数
治疗前周径

#:,$

治疗后周径
#:,$

肢体消肿率
#`$

观察组 >& "A&# [&A>$

&A&" [%A#<

"

(#A$' [(A'&

对照组 >& "A<% [&A$&

<A>7 [%A>'

"

7$A(# ["A7<

5 ) %A<&> &>A&&> 'A"%%

! ) %A(#& %A%%% %A%%%

!注!与同组治疗前比较"

"

!@%A%$

B8讨论

下肢深静脉血栓形成的病理生理学主要包括血

管壁损伤&血液的高凝状态及血流缓慢 # 个相关因

素% 其常见的危险因素主要包括获得性和遗传性危

险因素"其中获得性危险因素多见于产后&外伤&昏

迷&盆腔术后&晚期肿瘤等"而遗传性危险因素主要

因先天基因缺陷而导致血管&血流动力学及血液成

分间的协调性出现紊乱使血液呈高凝状态引起(7 ?()

%

目前"临床上对于下肢深静脉溶栓主要采用内科抗

凝治疗&外科手术取栓治疗及溶栓治疗等% #&$内

*">7*
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科抗凝治疗!其目的主要在于防止血栓进一步发展

和新的血栓形成"故而需采取积极有效的抗凝治疗"

常见的抗凝药物包括低分子肝素&肝素及华法令"此

法主要适应于下肢深静脉血栓患者无出血倾向&无

溃疡病及无恶性高血压等('"&%)

% #<$外科手术取栓

治疗!下肢深静脉血栓形成外科手术治疗方法很多"

但手术具有创伤大&术后容易复发及取栓不彻底等

缺点"故而临床应慎重应用"通常患者再发病 >( 1

内"因患者病情持续加重"须采用手术取栓术"挽救

肢体(&&)

% ##$溶栓治疗!主要包括系统溶栓&导管直

接溶栓及机械血栓消融% 溶栓治疗主要通过药物来

溶解体内形成的血栓"而其中血栓成分主要为纤维

蛋白和血细胞"故而对纤维蛋白溶解是溶栓治疗的

关键% 治疗上"由于尿激酶具有无抗原性和溶栓迅

速等特点"主要应用于下肢深静脉血栓的治疗(&<)

%

经导管溶栓是目前应用于急性血栓形成治疗且效果

确切的治疗方法"主要在导丝引导下将溶栓导管直

接插入血栓段中"然后经导管溶栓段将溶栓药物直

接灌注溶解血栓(&#)

% 相比于全身系统溶栓"经导管

局部用药可明显减少溶栓剂用量和治疗时间"以及

降低出血并发症的发生率% 此外"经导管接触溶栓

具有以下几方面优点(&> ?&7)

!#&$通过经导管接触溶

栓能够直接将药物注入血栓内部"提高了溶栓药物

与血栓的接触面积"从而很大程度上增加了病变局

部的溶栓药物浓度"缩短了溶栓时间"以及最大限度

保全了深静脉瓣膜功能'#<$由于进入体循环的溶

栓药物显著降低"从而减少了出血并发症'##$应用

经导管接触溶栓治疗复发率低% 临床研究表明"经

导管接触溶栓治疗能够明显提高静脉远期通畅率%

本研究结果表明"观察组疗效优于对照组"说明经导

管接触溶栓治疗疗效明显'观察组下肢消肿时间和

住院时间短于对照组"说明经导管接触溶栓治疗可

加快下肢消肿时间及缩短住院时间'观察组肢体消

肿率高于对照组"说明经导管接触溶栓治疗可提高

肢体消肿率%

综上所述"经导管接触溶栓治疗下肢深静脉血

栓患者临床效果显著"可明显提高肢体消肿率"值得

进一步研究% 但本研究观察例数较少"缺少远期随

访观察"故而笔者还需在后续工作中增加观察例数"

进行远期随访"观察患者复发情况"为临床提供可靠

的临床参考价值%
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