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儿童脑积水外科治疗进展$

汪迪飞 综述!翟
!

蠧%审校

"重庆医科大学附属儿童医院神经外科
!

"###("

#

!!

"关键词#

!

脑积水'神经内窥镜检查'第三脑室'脑室
8

腹腔分流术'神经内镜第三脑室底造瘘术'儿童

"中图分类号#

!

+*$?!0

"文献标识码#

!

D

"文章编号#

!

(?*(85)"5

"

$#(?

#

$$8)("08#)

!!

脑积水是小儿神经外科常见疾病之一#在临床表现上有其

自身特点"儿童脑积水的治疗主要依靠外科手术#临床应用最

多的是脑室
8

腹腔分流术和神经内镜第三脑室底造瘘术"脑

室
8

腹腔分流术是最常用的术式#但术后并发症较多"神经内

镜第三脑室底造瘘术对非交通性脑积水有良好疗效#也是分流

术失败患儿的另一选择"本文就儿童脑积水手术治疗方法及

其并发症处理的最新研究进展作一综述"

!

!

儿童脑积水特点

儿童脑积水的病因以先天性为主#约占先天性神经系统发

育畸形的
(

(

)

"也可继发于脑室内出血$脑肿瘤$

7&/'

X

8̂ &P[8

,W

畸形$

9JR&WR

畸形$中枢系统感染$脑外伤等疾病"有资料显

示#儿童脑积水发病率约为
(

(

(###

)

(

*

"临床表现上#由于患儿

颅骨骨缝及前囟未闭合而导致高颅压症状不明显#

$

岁以内的

患儿以头围异常增大$前囟饱满$头皮静脉怒张等体征为主要

表现)

$

*

"

"

!

儿童脑积水的外科治疗

"!!

!

脑室
8

腹腔分流术
!

历史上#脑积水的治疗始于对脑脊液

整体流动模型深入的探索"

$#

世纪早期已开始尝试人为设置

旁路#以绕开脑脊液通路阻塞的部位#方法为开放性的颅骨切

开术或是通过简陋神经内镜减少脑脊液的产生#取得了一些成

效#但病死率很高)

)

*

"随着硅胶管和早期活瓣装置的出现#治

疗的方法开始趋向用脑脊液分流的机械瓣膜导管"如今#脑脊

液分流术已成为了脑积水的标准治疗方法#适用于各种类型脑

积水的临床治疗"最常见的脑脊液分流转移类型是从脑室至

腹腔#即脑室
8

腹腔分流术&

-,/2WRVIPK8

L

,WR2K/,&PUJI/2

#

F̀H

'!

亦有向其他远端部位的分流选择#如引流至右心房和胸腔"分

流术一般要使用自头部至腹部皮下走行的带有活瓣的硅胶导

管#压力差或流量
8

调节活瓣装置经常与抗虹吸或重力装置联

合使用#用于防止姿势相关性虹吸作用引起的脑脊液引流过

度"自
(=0$

年
ZIPU,/

和
H

L

R2Y

报道了应用弹簧和不锈钢球阀

制造的分流装置进行脑室颈静脉分流术后#脑积水的治疗发生

了革命性的变化"其中可调压分流管的应用是脑积水治疗上

一个提高#尤其是对于儿童单纯性脑积水的治疗效果提升明

显"可调压式分流管有自身的优势#其压力选择范围较大且能

0"()

重庆医学
$#(?

年
5
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$
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%

!
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%
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(?)!VK.

"



够设置合适患者的个体化分流压力#还可以在术后根据分流效

果及时调节"近几年出现的
9,W2&U

分流管#内置一个可调式

球
8

弹簧装置#能通过外部的磁力引导来调整体内导管活瓣的

开口大小#目前已在实验室中实现了对不同分流压力的调整#

实际的疗效仍有待临床工作的检验)

"

*

"近年来已有学者报道

可调压分流管在儿童脑积水的治疗上取得了良好效果)

0

*

"

"!"

!

神经内镜第三脑室底造瘘术
!

$#

世纪
=#

年代#神经内

镜下第三脑室底造瘘术&

,/'KUVK

L

RV2JRW'-,/2WRVIPKU2K.

X

#

A;̀

'作为一个有效的备选治疗方法开始得到应用#目前已在

高收入国家的小儿神经外科中心成为常规开展的主要手术)

(

*

"

术中将神经内镜放入侧脑室前角#通过室间孔进入第三脑室#

在第三脑底造一瘘口#与脑桥前池交通"

A;̀

主要适用于因

脑脊液循环通路梗阻而无吸收障碍的非交通性脑积水#尤其对

各种原因导致的导水管梗阻引起的脑积水有较好的效果"对

于分流手术失败患者的治疗#神经内镜也取得了良好的效果"

国外
HITR&/K-

等)

?

*报道了
$5

例分流术失败患者行
A;̀

成功

率达
5#4

#这无疑成为分流术失败患者的另一个治疗选择"

与分流术相比#神经内镜手术治疗有自身的优点#其基本接近

脑脊液循环的生理状态#没有分流装置植入带来的并发症"对

于拟行
A;̀

的患儿的入选标准应包括%有高颅压临床表现影

像学资料证实#第四脑室正中孔至中脑导水管水平各种原因所

致的狭窄或闭塞引起的梗阻性脑积水三脑室扩大超过内镜的

直径且三脑室底平坦以便保证足够内镜操作空间#患者的脑脊

液吸收和回流应该是正常的"

A;̀

主要适用于非交通性脑积

水#由于其成功有两个前提%患者的脑脊液吸收能力正常!蛛网

膜下腔脑脊液循环通畅#所以选择不同病因的脑积水患儿会对

手术结果产生直接的影响"尽管
A;̀

在很多患者身上取得

了成功#但目前仍存在较高的早期失败率#特别是对于年龄较

小的患儿)

*

*

"从
$###

年开始#脉络丛烧灼术&

VJKWKR'

L

P,cIU

V&I2,WRU&2RK/

#

9F9

'被加入到
A;̀

术中用于提高对幼儿的疗

效)

5

*

#目前已在一些试验地区实行
9F9

与
A;̀

联合使用)

5

*

"

9F9

与
A;̀

手术需要使用一个柔韧的神经内镜来烧灼贯穿

两个侧脑室壁的全部脉络丛"有研究表明)

=8($

*

#与单独应用

A;̀

相比#

A;̀

与
9F9

联合应用对
(

岁以内的患儿有更好的

疗效)

5

*

"此外#

A;̀

与
9F9

联合应用的疗效与烧灼脉络丛的

总量呈正比)

()

*

"初步研究结果表明#与单用
A;̀

或
F̀H

相

比#

A;̀

与
9F9

联合应用似乎对儿童的认知功能没有负面影

响)

("

*

"基于在试验地区取得的良好结果#

A;̀

与
9F9

已被引

入美国和加拿大#并且在一系列临床研究中取得了令人满意的

效果)

(0

*

"

#

!

手术治疗的并发症及其处理

#!!

!

脑室分流术并发症及其处理
!

经过治疗的脑积水患儿面

临许多潜在的长期并发症#通常与治疗有关"分流手术的围术

期病死率约为
#!04

)

(?

*

#术后
)#

年病死率约为
0!#4

!

(#!#4

)

(*

*

"分流术失败最常见的原因是机械性梗阻#多发生

于初次置管两年后#约
"#4

的患儿需要再次手术治疗#并且存

在术后再次梗阻的风险)

(5

*

"分流管出现阻塞后需要紧急手

术#以确认并替换分流导管阻塞的部分"症状不明显时&如慢

性头痛或学习成绩下降'#对颅内压的监测可帮助提示分流梗

阻的存在"有统计资料显示#分流术后感染发生率约为

0!#4

!

=!#4

)

(=8$#

*

#最容易发生于术后
)

个月内)

$(

*

#临床表现

为发热$烦躁$伤口红斑或是分流障碍的症状#从分流器孔获得

的脑脊液病原体检查结果阳性可确诊感染"常见的病原体是

表皮共生物#包括凝固酶阴性葡萄球菌$金黄色葡萄球菌#以及

不常见的丙酸杆菌)

(=

#

$$8$)

*

"罕见的分流感染由腹腔内的脑脊

液假性囊肿引起#表现出腹部症状)

$"

*

"有研究显示#预防性使

用全身性抗生素及进行标准化手术治疗方案似乎能减少感染

的风险)

$#

#

$0

*

"另一项研究显示#使用克林霉素和利福平浸泡

分流导管可能会降低感染的概率)

(=

#

$?8$*

*

#但从正在进行的
bD8

HQ9H

试验&比较抗生素浸润导管#浸银导管和标准导管'获得

的随机数据仍有待处理)

$5

*

"脑脊液过度引流会引起急性硬膜

下积液或血肿#或是慢性裂隙脑综合征)

$=

*

"对这些并发症的

治疗选择仍然存在争议#目前的手术方法包括调整分流装置减

少脑脊液过度引流#引流到腰椎蛛网膜下隙#以及颅穹窿扩张

术等)

$=

*

"

#!"

!

A;̀

并发症及其处理
!

有统计资料显示#

A;̀

术后两

年失败的发生率约为
)04

)

)#

*

#但对年龄及发病原因等独立的

预后因素应给予特别的重视)

*

*

"在经过验证的
A;̀

成功分

数中已将这些独立的预后因素量化了)

*

#

)(

*

#它能精确地将患者

分为
A;̀

成功率高&

(

5#4

'#成功率中等&

0#4

!

*#4

'#成功

率低&

'

"#4

'

)

个群组)

)$

*

"绝大多数
A;̀

失败发生在术后
?

个月内)

*

#

))8)"

*

"相对于分流手术#

À ;

的并发症较少且大部分

是短暂性的#主要有颅内积气#颅内感染#硬膜下积液#术后发

热#一过性的动眼神经麻痹#下丘脑损伤等#与血管损伤有关的

并发症较少发生#包括脑室内或脑内出血$蛛网膜下腔出血和

继发于血管损伤的脑梗死等)

)08)?

*

"对于积气$积液$发热等并

发症只需术后对症处理#一般都能自行治愈"其他严重并发症

很少见#包括基底动脉损伤&

#!$4

'#永久性内分泌失调

&

#!=4

'#下丘脑或其他脑组织的损伤&

#!$4

'#以及手术期的

死亡&

#!$4

'

)

)*

*

"

$

!

结论与展望

儿童脑积水作为小儿神经外科常见疾病#目前的治疗方法

仍主要依靠手术"可调式分流管的应用#使分流术的治疗效果

有了很大的提高#已成为目前儿童脑积水治疗的首选"

A;̀

创伤小#治疗后可使患儿脑脊液循环接近正常生理状态#更符

合目前临床外科的治疗理念"两种手术如今已得到广泛开展#

在临床上取得了良好的治疗效果#但依然存在许多不足#在手

术成功率的提高及对术后并发症的预防和处理等多方面问题

仍需要进一步的探索和解决"
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科疾病的女职工#应积极与其沟通#建议其进一步检查和诊治"

还应重视患者的心理问题#如有的患者觉得-妇科病不是病.#

对查出异常情况后仍不重视#不愿治疗!还有的患者过于保守#

认为妇科病难以启齿#羞于治疗!也有的人过于悲观不配合治

疗"可由心理专业的工作者对其进行一对一的心理干预和

疏导"
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