
A

!

讨
!!

论

P>

是特发性炎症性肌病的一种类型#指有肌肉病变而无

皮肤的损害#其发病机制目前尚不明确$研究发现#

P>

中克

隆增生的
A_#

Z

@

细胞毒
@

细胞侵入表达主要组织相容性复

合体
'!

!

>aA'!

"抗原的肌纤维#通过穿孔素途径致使肌纤维的

破坏(

!

)

$

P>

临床特征是对称性四肢近端肌+颈肌+咽部肌肉

无力#肌肉压痛#并逐渐累及周围的肌肉$

P>

还可侵犯肺脏+

心脏+关节+胃肠道等器官组织(

0

)

$

P>

的血清肌酶谱改变包

括
Ab

+

F[@

+

FW@

+

[_a

等测定值增高#特别是
Ab

#

"$C

的患

者出现
Ab

增高$血清肌酶的增高与本病肌肉病变的消长相

平行#可反映病变的活动性(

0

)

$

目前
P>

的诊断大多采用
B5/).

和
PGKGJ

在
!";$

年提出

的诊断标准%!

!

"对称性四肢近端肌无力#病程持续数周到数

月#有'无吞咽困难+呼吸机受累*!

0

"肌肉活检显示肌纤维坏

死#炎细胞浸润*!

7

"血清
Ab

升高*!

<

"肌电图显示肌源性损

害*满足即可确诊为
P>

#符合其中
7

个可能为
P>

$结合上

述#本病例诊断多发性肌炎明确$

目前
P>

合并肝脏损害的报道较为少见$在
P>

合并肝

脏损害的已有病例报道中#多存在原发肝脏病变#如多发性肌

炎合并非酒精性脂肪肝(

7

)

+多发性肌炎合并原发性胆汁性肝硬

化(

<

)等$而
P>

相关性肝炎的报到更是少见#

FK:-:/*

等(

$

)曾

在
P>

患者的肝细胞中发现
A_#

Z

@

细胞浸润#这可能是
P>

合并肝脏损害的原因$目前报道的
P>

合并肝脏损害#病变主

要表现为血清酶谱的改变$如贺玉凯等(

8

)和黄玉红等(

;

)报道

的临床病例#均表现为
Ab

伴
FW@

+

F[@

明显升高#胆红素水

平正常$在本研究中#多发性肌炎患者既往无肝脏病史#血清

Ab

显著升高#最高达
801;1V

'

[

#增高的程度显著高于既往报

道(

7'<

#

8'#

)的病例!既往
Ab

值最高为
71$7!V

'

[

"#并伴有
Ab'

>B

+

F[@

+

FW@

+

@B*[

+

_B*[

+

=B*[

等升高#其中结合胆红素'总胆

红素为
137;

#符合肝细胞受损的表现$

该病例给予以下体会%当遇到肌酸激酶和转氨酶升高特别

显著#同时伴有胆红素升高的
P>

患者时#在诊治过程中应尽

快明确是否伴有肝脏损伤#并及时给予相应的治疗#使患者尽

早恢复健康$
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选择性血管造影与介入栓塞术治疗急性创伤出血
!

例

胡鑫渝!向立权!宁
!

琳!代小佳!廖小波!周音频"

"重庆市涪陵中心医院心血管内科
!

<1#111

$

!!

#中图法分类号$

!

?<$"3;

#文献标识码$

!

A

#文章编号$

!

!8;!'#7<#

"

01!;

$

08'7;<7'10

!!

交通事故创伤已成为中国男性和城市居民意外伤害致死

的首位原因#其在全球疾病负担排序中上升到第
7

位(

!

)

$交通

伤引起的严重出血患者比例高达
$<C

#而失血性休克是交通

伤死亡的主要原因之一(

0

)

$创伤后出血多为动脉性出血#出血

量大#病情凶险#传统止血方案治疗效果常常有限#目前交通伤

所致出血仍为临床诊治中的急危重症与难点所在$现将最近

本院收治的
!

例经选择性血管造影和动脉栓塞术治疗急性创

伤出血的病例报道如下$

@

!

临床资料

患者#男性#

$!

岁#因0交通伤致全身多处疼痛+出血
7/

1

入院#会阴部剧烈疼痛+流血#伴双下肢活动障碍及阴囊破裂*

全身多处皮肤损伤#以会阴部+腹股沟区尤为严重#活动时疼痛

加剧*伴畏寒+发热#无呕吐+晕厥+胸痛#双上肢活动尚可#由急

救车送至本院$入院查体%脉搏
"8

次'分钟#呼吸
0!

次'分钟#

血压
#"

'

<8((a

,

$全身多处皮肤裂伤#会阴部及双侧腹股

沟区可见大面积皮肤撕脱伤#会阴部+腹股沟区毁损伤#会阴部

损伤波及肛门#肛周红肿#肛门松弛#直肠壁指检尚完整$下腹

部压痛#可疑反跳痛#肠鸣音减弱#下腹部肌紧张$阴囊损伤#

可见睾丸脱出#裂口较深#见活动性出血#裂口波及右侧阴囊皮

肤#压痛不配合#床旁导尿顺利#尿道光滑无阻力#成功流质尿

管后见少量淡红色尿液流出$下腰部肿胀+压痛#骨盆挤压及

分离试验阳性#左髋部活动受限#右踝部肿胀#双下肢压痛明

显#活动受限$入院诊断%!

!

"车祸多发伤#会阴部皮肤裂伤+毁

损伤*!

0

"直肠损伤*!

7

"腹痛待查#空腔脏器穿孔/ 其他/ !

<

"

会阴部+腹股沟区软组织缺损*!

$

"失血性休克*!

8

"重度贫血*

!

;

"多发性骨盆骨折*!

#

"多发性腰椎骨折#骶椎骨折*!

"

"睾丸

7<;7

重庆医学
01!;

年
"

月第
<8

卷第
08

期



损伤*!

!1

"多发性双下肢骨折*!

!!

"下肢皮肤感染$入院后立

即进行抢救治疗#扩容补液抗休克#注射破伤风抗毒素#抗感

染#营养支持及其他对症治疗后#多学科联合腹腔探查及清创

手术诊治$经积极治疗后患者血压上升至
!01

'

;$(( a

,

#急

诊术中探查发现患者骨盆多发性骨折#会阴部软组织严重撕

裂#创口出血量较大#遂使用油纱填塞压迫止血#待出血停止后

再考虑
0

期会阴修复术与伤口缝合术$在油纱填塞
$6

后#鉴

于纱布压迫盆腔深部组织多天#继发感染的风险高#遂试行取

出纱布$取出油纱的过程中#可见会阴部创面明显活动性出

血#面积较广#无法确切止血#遂再次给予油纱
!0

块加压止血$

传统止血方案效果有限#经全院多学科联合讨论后试行选择性

动脉造影以明确出血部位#若为动脉出血#则可实施动脉栓塞

止血治疗$术中造影所见%左侧髂内动脉分支远端的阴部内动

脉可见明显造影剂外渗!图
!F

"#证实为阴部内动脉破损出血#

且出血量较大$超选择进入左侧阴部内动脉破损处缓慢注入

!1([

直径
!

"

0((

的明胶海绵颗粒和凝胶止血#重复造影

见靶血管远端造影剂渗漏及浓集消失!图
!B

"#提示血管完全

栓塞$退出导管后再逐层去掉会阴部创口覆盖的油纱#创口出

血停止#表明动脉栓塞止血成功$术后返回外科病房#继续下

一阶段治疗$

!!

F

%选择性动脉造影所示出血图*

B

%动脉栓塞后成功止血图

图
!

!!

选择性血管造影与动脉栓塞止血术效果图

A

!

讨
!!

论

A3@

!

交通伤所致出血的特点
!

交通伤作为一种常见的创伤#

其严重性表现在挫裂伤多而深#出血量大而隐蔽#出血部位亦

不局限固定#常常伤及腹腔+盆腔的深部动脉#显著增加了止血

治疗的难度(

7

)

$临床上虽可判断出患者发生急性活动性出血#

但由于出血部位不明#止血手段与效果差异较大$传统的内科

压迫止血方法效果多有限#不能长期维持*而外科手术治疗创

伤大+风险高+术前不易准确判断出血的部位和原因#患者常常

不能耐受手术或于探查术中即死于失血性休克$故传统止血

方法有其临床应用的局限性(

<

)

$随着血管介入治疗的推广#选

择性动脉造影不仅能简便快捷诊断出血部位#明确出血性质#

还可以及时进行血管内栓塞治疗#对于动脉性出血即刻就能起

到止血效果$

A3A

!

本例交通伤出血的诊治策略
!

该患者入院后行急诊清创

止血术#术中选择油纱填塞压迫止血$但随着时间的推进#盆

腔内填塞的油纱增加了继发性感染的风险#需要及时移除$尝

试取出油纱的过程中#患者创面再次大量出血#具体出血部位

不明#此时填塞压迫止血不能长期维持#而外科手术止血也不

适用#遂选择性动脉造影和血管栓塞术成为了唯一的选择$术

中发现阴部内动脉为出血病灶后顺利实施动脉血管栓塞术#患

者会阴部及盆腔内出血停止#表明了选择性动脉造影和血管内

栓塞止血术是创伤止血的一项可靠选择#在传统止血方案受限

时有其独特的优势$

A3B

!

血管介入止血的临床应用特点
!

选择性血管造影是诊断

急性动脉性出血的金标准#它是实施介入栓塞止血的必要步

骤$当动脉性出血量超过
13$([

'

(*.

时血管造影就可显示

对比剂外渗+外溢并滞留于局部组织显影#而外渗或外溢的对

比剂形成点状+线状或斑片状的浓集影#这是动脉性出血在血

管造影时的直接征象(

$

)

$对于正在发生的出血#这些直接征象

可以迅速被发现#大大提高了出血诊断的阳性率$而且血管造

影应结合患者临床病史#迅速准确判断可能的责任血管#重点

血管应首先观察#解剖复杂+容易重叠的血管可借助三维重建

系统来发现不易观察到的出血病变$在明确了具体的出血部

位后#血管内栓塞术对急性出血可快捷有效地止血#是一种安

全且高效的治疗方案$它能最大限度保留靶器官或组织功能#

止血成功率在
"1C

以上#适用于全身各部位传统治疗难以控

制的大出血(

8

)

$孙向阳(

;

)报道了
88

例腹部创伤的患者#接受

选择性血管造影与血管内栓塞术治疗#一次性止血成功率达

"#3$C

#且所有患者均未发生介入相关并发症$

A3K

!

血管介入止血的适应证与禁忌证
!

选择性血管造影和介

入治疗在临床应用中需要注意适应证与禁忌证$对于经各种

保守治疗无效或反复出血者#如果不能明确具体出血部位与原

因#或不能耐受急诊探查止血术#均应及时进行选择性血管造

影检查#必要时可行介入栓塞止血治疗$在采用介入栓塞术对

出血动脉进行止血过程中#应尽可能将栓塞剂精确定位注射于

靶血管的末端#在确保止血效果的同时又能降低正常组织缺血

坏死的风险$若患者出现生命体征极不稳定+

_=A

晚期+严重

的器官衰竭与凝血功能障碍均不适宜接受血管介入诊治$
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