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要#目的
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通过
6+

层容积
N-

#

6+1\N-

%对门静脉左&右支与肝后下腔静脉模拟穿刺途径的角度进行测量!以期为临床直

接性肝内门腔分流术#

TLS!

%提供解剖学资料'方法
!

将接受
6+1\N-

检查的
6*

例患者分为非肝病组#

$b+)

!非肝病患者%与肝

硬化组#

$b%:

!肝硬化患者%'采用
6+1\N-

扫描仪#

WV

!美国%&双筒
N-

专用高压注射器#

Z>C4?4

!日本%进行操作!并将所得数

据在
WV;TQ+'&

工作站进行处理'结果
!

非肝病组及肝硬化组!门静脉左&右支
%

&

&/C

处与肝后下腔静脉的模拟穿刺途径!下

等分线入口顺行角度均大于上等分线相应途径角度#

!

$

*'*2

%$门静脉左&右支
%/C

处与肝后下腔静脉上&下等分线的模拟穿刺

途径出口角度大于门静脉左&右支
&/C

处相应途径角度#

!

$

*'*2

%'结论
!

6+1\N-

可提供活体解剖学资料!有助于
TLS!

的穿

刺定位'

关键词#计算机体层摄影$门腔分流术!外科$肝硬化
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直接性肝内门腔分流术%
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'是在肝后下腔静脉与门静脉之间建立肝内分流#

将部分门静脉血液直接分流入粗大的下腔静脉(它扩大了介

入性门腔分流的适应证#可使部分难以进行经颈静脉肝内门腔

分流术%
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'

的患者也能接受介入性门腔分流*

%1&

+

#并成为介入性门腔分流

的新热点*

)1+

+

(而如何进一步提高
TLS!

穿刺准确性#减少肝

内胆管损伤将成为今后的研究方向*

2

+

(现利用
6+

层容积
N-

%

6+180"/>=40GC>N-

#

6+1\N-

'对
TLS!

术中穿刺定位进行

探讨(

B

!

资料与方法

B'B

!

一般资料
!

选择因各种原因在重庆医科大学附属第一医

院放射科行上腹部
6+1\N-

扫描检查的
6*

例患者#其中男
&6

例#女
)+

例&年龄
(%

!

&%

岁(将其分为非肝病组%

$b+)

#非肝

病患者'与肝硬化组%

$b%:

#肝硬化患者'(非肝病组纳入标

准!无严重心)肝)肺疾病#肝功能正常#肝脏单发小囊肿直径不

超过
&/C

#肾功能正常#能持续屏气
6

!

(8

#并能反复屏气&精

神无异常(肝硬化组纳入标准!无严重心)肺疾病#肾功能尚

可#无其它严重内科疾病&临床确诊为肝硬化或肝脏平扫具有

肝硬化影像学表现#而肝脏无囊肿等占位性病变&临床资料完

整#能进行肝功能
NA"031SG

@

A

分级(上述患者均碘过敏试验

阴性#上腹部无外伤或手术史#签署增强扫描知情同意书(

B'C

!

检查设备及材料
!

采用美国
WV

公司
6+1\N-

扫描仪

%

O"

@

A?!

E

>>3\N-

'#日本
Z>C4?4

双筒
N-

专用高压注射器进

行检查操作#并将所得数据在
WV;TQ+'&

工作站进行图像处

理(用高压注射器经右肘正中静脉注射对比剂碘普罗胺注射

液%

):*C

@

"

CO

'#注射总量为
5*

!

%**CO

#注射速率为
)

!

+

CO

"

8

(

B'D

!

N-

平扫及增强扫描参数
!

全视野轴位螺旋式扫描#旋

转速度为每转
*'28

#

S"?/A

值为
*'5(+

#

k

线管每旋转
%

周沿
e

轴方向覆盖范围为
+*CC

#电压
%&*P\

#电流
)**

!

)2*C;

#

实时显示的轴位图像重建层厚和层间距均为
2CC

(扫描图像

矩阵为
2%&̀ 2%&

(所有被检查者均使用智能追踪技术%

!C$F?

SF>

E

'启动肝动脉期%

A>

E

$?"/$F?>F"$0

E

A$8>

#

#;S

'扫描(肝门

静脉和肝静脉期扫描间隔时间为
)2

!

+*8

(

B'E

!

测量表示方法
!

%

%

'以肝后下腔静脉上)下边界为基准#

通过上)下等分线将其
)

等分&%

&

'连接
&

条等分线与肝后下腔

静脉前壁交汇处到门静脉左)右支
%

)

&/C

间的模拟穿刺途径&

:*(%

重庆医学
&*%%

年
6

月第
+*

卷第
%(

期



表
%
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非肝病组与肝硬化组模拟穿刺途径的入口顺"逆行角度$

Ha?

%度&

组别
门静脉左支

%/C

顺行
%/C

逆行
&/C

顺行
&/C

逆行

门静脉右支

%/C

顺行
%/C

逆行
&/C

顺行
&/C

逆行

非肝病组

!

肝后下腔静脉上等分线
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肝后下腔静脉下等分线
5%'&:a&5'%&

"
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"
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"
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"

::':+a&6')*

"

52'66a)*'(%

"

(*')%a&&'++

"

5*'6)a&+'+2

"

肝硬化组

!

肝后下腔静脉上等分线
2+')6a%:'2*

'

%%6'::a%:':+ 62'5*a&6')6 %*('+*a&&'6& 2*'(6a%)'5% %))'2*a%6'+5 26'2%a%2'6(

'

%&+')%a&+'+2

!

肝后下腔静脉下等分线
5&'62a&%'&*

"

:5')2a&)'6)

"

5+'6+a&+'%+

"

5+'6+a&+'%+

"

(6'%*a%)':*

"

((')+a%+'(5

"

(2'+6a%)'(5

"

5*'((a%('26

"
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"

!

!

$

*'*2

#与肝后下腔静脉上等分线相应途径角度比较&

'

!

!

$

*'*2

#与非肝病组比较(

表
&

!!

非肝病组与肝硬化组模拟穿刺途径出口角度$

Ha?

%度&

组别
门静脉左支

%/C &/C

门静脉右支

%/C &/C

非肝病组

!

肝后下腔静脉上等分线
%%&'+%a)&'+5

"

5&')+a)+'2) 62')2a&+'6%

"

2&'6&a%('*2

!

肝后下腔静脉下等分线
6%'%&a&5'26

"'

+&'2%a))')2

'

&5'+*a%6'):

'

&('+)a&+')5

'

肝硬化组

!

肝后下腔静脉上等分线
56'+*a&2'5)

"

:6'&%a):'&: 62')+a)&'*2

"

2&'22a&6'2(

!

肝后下腔静脉下等分线
2+'&*a):'5+

"'

++'()a))')2

'

)+')(a)6'56

"'

&%'%5a%)'*%

'

!!

"

!

!

$

*'*2

#与相应门静脉左)右支
&/C

比较&

'

!

!

$

*'*%

#与相应肝后下腔静脉上等分线比较(

%

)

'分别测量模拟穿刺途径与肝后下腔静脉间的顺行角度%经

股静脉穿刺途径'与逆行角度%经颈内静脉穿刺途径'&%

+

'分别

测量模拟穿刺途径与门静脉左)右支间的角度&%

2

'分别测量肝

后下腔静脉上)下等分线穿刺点的入口角度#门静脉穿刺点的

出口角度(

B'F

!

统计学处理
!

所有数据均用
!S!!%2'*

统计软件进行处

理#所有计量资料用
Ha?

表示#采用独立样本
.

检验#以
!

$

*'*2

为差异有统计学意义(

C

!

结
!!

果

C'B

!

非肝病组与肝硬化组模拟穿刺途径的入口顺行角度
!

非

肝病组或肝硬化组门静脉支左)右支
%

)

&/C

处与肝后下腔静

脉的模拟穿刺途径#下等分线入口顺行角度均大于上等分线相

应途径角度%

!

$

*'*2

'(独立样本
.

检验结果显示肝硬化组#

门静脉左支
%/C

和右支
&/C

处与上等分线间模拟途径入口

顺行角度和非肝病组相应途径比较#差异有统计学意义%

!

$

*'*2

'#见表
%

(

C'C

!

非肝病组与肝硬化组模拟穿刺途径入口逆行角度
!

非肝

病组或肝硬化组#门静脉左)右支静脉
%

)

&/C

处与肝后下腔静

脉上等分线的模拟穿刺途径入口逆行角度大于下等分线相应

途径角度%

!

$

*'*2

'#见表
%

(

C'D

!

非肝病组与肝硬化组模拟穿刺途径出口角度
!

从表
&

可

知非肝病组与肝硬化组患者门静脉左)右支
%/C

处与肝后下

腔静脉上)下等分线间的模拟穿刺途径出口角度大于门静脉

左)右支
&/C

间相应途径角度%

!

$

*'*2

'#且门静脉左)右支

%

)

&/C

与上等分线间模拟穿刺途径出口角度均大于其与下等

分线相应途径的出口角度%

!

$

*'*2

'(

D

!

讨
!!

论

6+1\N-

与传统
N-

)一般容积
N-

相比具有扫描速度快)

层面极薄及各向同性等功能特点#能够获取高质量图像*

6

+

(

6+1\N-

的应用有助于改善传统肝血管的解剖学资料主要来

自尸体标本#所获得的管道数据与活体肝脏管道存在差异的局

面*

:

+

#采用
6+1\N-

技术还能提供功能活体状态下的
TLS!

穿

刺相关解剖学数据(

TLS!

的最佳穿刺点在肝后下腔静脉中段前壁#因其紧贴

于下腔静脉沟内#是门静脉分叉处到肝后下腔静脉间最短距

离#没有小分支*

(

+

#且中段有利于避开上段的肝静脉及下段的

副肝右静脉%出现率为
:6'6̂

'

*

5

+

#下腔静脉肝后的上段与下

段被肝实质环抱的角度较中段小#且静脉壁与肝实质之间的连

接亦不够紧密#在这些区域进行经下腔静脉肝后的肝内穿刺风

险较大*

%*

+

(为了介入操作的安全性#将肝后下腔静脉
)

等分#

取上)下等分线与肝后下腔静脉前壁交汇处为模拟穿刺点进

行#见图
%

!

)

(

!!

%

!上等分线&

&

!下等分线(

图
%

!!

肝后下腔静脉上"下边界及其间的上"下等分线

根据
S>?>F8>9

等*

%%

+和
W$8

E

$F"9"

等*

%&

+的观点#在
TLS!

术

中应适当增加从肝后下腔静脉向肝内门静脉进行穿刺的角度#

这样不仅便于穿刺#也利于穿刺针的固定(从表
%

可知肝硬化

组下等分线与门静脉左支)右支
%/C

)

&/C

间入口顺行)逆行

(*(%

重庆医学
&*%%

年
6

月第
+*

卷第
%(

期



角度能较好的满足上述要求(

!!

%

!上等分线&

&

!下等分线(

图
&

!!

肝后下腔静脉上等分线与门静脉左支
%/C

处

模拟穿刺途径的出口角度

!!

%

!上等分线&

&

!下等分线(

图
)

!!

肝后下腔静脉下等分线与门静脉右支
&/C

处

穿刺途径的入口逆行角度与出口角度

按照颜志平*

+

+和杨有*

%)

+的观点#支架与引流静脉纵轴之

间的夹角越小#越符合局部血流动力学要求#分流道越通畅#其

再狭窄)闭塞的发生率就越低(从表
&

可知门静脉左)右支
&

/C

处与肝后下腔静脉上)下等分线间的模拟穿刺途径的出口

角度小于门静脉左)右支
%/C

相应模拟途径的角度(门静脉

左)右支血液分别来自脾静脉和肠系膜上静脉#沿门静脉主干

两侧壁流入#且血液尚未充分混匀的血流动力学现象*

%+

+是介

入治疗所需要达到的状态(门静脉左支主要供应占肝脏体积

&*̂

!

&2̂

的左叶#即便将左支血液完全性分流#也只有约
%

"

+

的肝功能受到损害*

%2

+

(从表
%

!

&

均显示门静脉左支模拟途

径入口及出口角度均较理想#按流体力学分析属血流切应力#

而不是易对血管内膜产生强刺激而致假性内膜过度增生的正

应力*

%6

+

(故以门静脉左支作为穿刺点既不会过多影响门静脉

分支血流#也不会过多增加体循环的血氨浓度和肝性脑病的发

生率#还较右支能减小分流道狭窄和血栓形成风险(

以往的肝脏解剖学资料多经尸体解剖的肝脏标本获得(

近年来#随着影像技术的发展#

6+1\N-

等数字医学的兴起使

活体肝内管道的研究成为可能(但肝内
W0"8849

系统还涉及

肝内胆道和肝动脉#

TLS!

操作时还需予以考虑(但目前要获

得正常胆道的清晰显影)一级肝动脉)门静脉的同期显示在技

术上还有一定难度#还需有待影像技术的进一步提高(
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