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#摘要$

!

血栓性浅静脉炎"

436

#既往被认为是自限性疾病$近年来!大量研究结果显示
436

可能导致深

静脉血栓甚至肺栓塞的发生$

436

的发病易感因素与深静脉血栓大致相同并且其临床表现呈多样性$多普勒

超声现已成为诊断及评估
436

的首选检查方法$现针对
436

国内外尚没有统一的治疗策略$本文就目前

436

的诊疗进展等进行综述$

#关键词$

!

血栓性浅静脉炎&诊断&治疗

#中图法分类号$

!

@:2+*,

#文献标识码$

!

A

#文章编号$

!

!,#!01+21

"

$)!1

#

$!0$1:20)+

!!

血栓性浅静脉炎!
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#

436

"过去常被认作是自限性疾病#因而在临床及医

学研究中很少受到人们关注$大量研究结果显示#血

栓性浅静脉有蔓延发展为深静脉血栓!

&FF

I

NF/'M.

GHL'<R'.(.

#

536

"的可能#严重时导致致死性肺栓塞

!

I
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$近年来对
436

的病

因*诊断及治疗有较大的进展#本文对有关
436

的病

因*诊断*治疗等相关国内外进展进行综述$

@

!

流行病学及高危因素

!!

法国的一项大样本研究显示%每年下肢
436

的

发生率为
)*,2p

'

$

(

$该研究中也提到#在确诊的

436

患者中#

536

的发生率为
$2*,?

#

Y8

的发生率

为
2*#?

'

$

(

$最近一篇包含
+$

项研究的
PFGB

分析显

示在
436

患者中
536

的发生率是
!1*!?

#

Y8

的发

生率为
,*"?

'

+

(

$

436

发病率随着年龄增加而增高$

有研究显示#在
436

患者中#女性患者所占比例较高

为
::?

!

#)?

'
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436

的发病原因可以归纳为
3(LJH'Q

三联征%

血管内皮损伤*血流淤滞和高凝状态#其中血管内皮

损伤因素包括浅静脉注射*静脉置管*外伤*感染等)

血流淤滞因素包括肢体制动*静脉曲张等)血液高凝

因素包括肿瘤*妊娠*感染等'

:

(

$

436

发病易感因素与
536

大致相同#包括%怀

孕*激素替代治疗*口服避孕药*既往静脉血栓形成*

制动*近期外科手术*创伤及硬化剂注射治疗等'

20:

(
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(提到了季节变化对于
436

发病率的影

响#然而该研究仅参考了
+

篇关于
436

的大样本数

据研究#且由于异质性等问题并未得出季节变化与

436

发病率之间是否存在相关性$

A

!

临床特点及表现

!!

436

最常发生的部位是位于下肢的隐静脉#但位

于身体其他各处的浅静脉#如位于腹壁*胸壁*乳房及

上肢等的浅静脉也可能发病$在
436

患者中#

,)?

!

1)?

是发生在大隐静脉#

!)?

!

$)?

发生在小隐静

脉#

!)?

!

$)?

发生在其他静脉#双侧肢体同时发病

占
:?

!

!)?

$上肢
436

多发生于住院期间行静脉

输液*静脉穿刺以及静脉置管的病患'

#

(

$

436

的临床

表现是多样的#但其主要表现为受累浅静脉区域的疼

痛*瘙痒或红斑 '

!

#

:

(

#部分患者可有触痛性条索状结

节#部分患者也有受累静脉区域红肿的表现$另外有

患者局部症状并不明显#有时只表现出单独的胸痛*

呼吸困难等
Y8

症状'

1

(

$目前临床上对于
436

没有

统一的分类标准#可根据解剖部位将
436

分为%四肢

436

)胸腹壁
436

!如
P'/&'L

病")游走性
436

)根

据病因将
436

分为%创伤后
436

)化脓性
436

)肿瘤

相关性
436

$游走性
436

多表现为不同部位反复发

病#这种类型的
436

可能与恶性肿瘤有关'

"

(

$

P'/0

&'L

病指发生于乳腺或胸壁的
436

#但是关于此类疾

病研究较少#目前通常认为与乳腺癌或高凝状态

有关'

!

(

$
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!

实验检查

!!

目前
436

的实验室及影像学检查方法包括%多普

勒超声*静脉造影*

50

二聚体检测及血液高凝状态检测$

对于
436

且合并有
536

的患者#接近半数患者其

536

与浅静脉血栓并不连续#这提示在给有
436

患者

行多普勒超声检查时不能仅仅局限于检查浅静脉血栓

周围的深静脉情况#应该检查整个深静脉系统是否存在

血栓'

!)

(

$血液凝固异常的检测不作为
436

患者常规

检测#仅用于没有明显诱因的
436

患者$
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诊
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断
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目前
436

的诊断主要基于患者临床症状及体

征$多普勒超声由于廉价及无创#现已成为了进一步

2:1$

重庆医学
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年
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诊断及评估
436

的首选检查方法#主要用于评估浅

静脉受累情况*排除
536

可能性#以及用于
436

与

其他类似症状疾病的鉴别#如蜂窝组织炎*丹毒*莱姆

病等'

2

#

#01

#

!)0!$

(

$由于不同研究之间对于
50

二聚体的

特异性及敏感性评估差异较大#故目前
50

二聚体对于

诊断
436

意义不大'

!

#

"

(

$静脉造影由于存在造影剂

过敏*引发静脉炎及价格较高昂等#故不作为首选的

检查方法$

G

!

治
!!

疗

!!

目前#针对
436

的治疗国内外没有统一的意见#

但治疗的主要目的均为%缓解临床症状#防止
536

*

Y8

等并发症$现有的治疗方式包括药物治疗*加压

治疗*手术治疗及其他治疗$

G*@

!

药物治疗
!

治疗方式包括非甾体消炎药*抗感

染药物*抗凝药物#对于使用这些药物的必要性等方

面目前仍存在争议$

G*@*@

!

非甾体消炎药
!

非甾体消炎药对于短段的浅

静脉血栓病变所造成疼痛的控制是有效的#目前主要

用于减轻
436

患者局部疼痛等症状#对于治疗浅静

脉血栓*降低
536

及
Y8

的发生率并没有重要

作用'

!

#

"

#
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G*@*A

!

抗感染药物
!

应根据
436

患者发病的诱因*

合并症及患者自身情况决定是否使用抗感染药物$

刘小春等'

!2

(认为不应该对所有的
436

患者采用抗菌

药物治疗#应根据患者情况选择#对于由明确合并外

伤及软组织感染的
436

应使用抗生素$另对于合并

有糖尿病等因素的
436

患者#应进行预防性抗感染

药物治疗$抗感染药物的选择应根据具体情况而定#

如导管源性引起的
436

应根据导管的微生物培养结

果及药敏试验选择合适的抗感染药物$

G*@*B

!

抗凝药物
!

目前对于治疗
436

抗凝药物的

使用*剂量*疗程没有统一的共识$

@A6=[d]

等'

!:

(

通过一项前瞻性随机试验对比肝素钠及非甾体消炎

药布洛芬在
436

中的治疗效果并得出结论%在阻止

浅静脉血栓的延伸方面#肝素钠是优于非甾体消炎药

布洛芬的#且二者有相似的疼痛缓解效果及肝素钠并

没有明显的出血风险$

bA7A]Ad5

等'

!,0!#

(认为对

于病变位置发生在隐股静脉交界处的
436

患者#应

以治疗
536

的角度看待#同时具有恶性肿瘤病史及

病变涉及隐股静脉交界的
436

患者#其发生
536

及

Y8

的概率更高#应评估出血风险后行抗凝治疗$

TV4PU

等'

!1

(提 及 有 静 脉 血 栓 栓 塞 症 !

NF/'M.

GHL'<RM.F<R'C(.<

#

368

"*

436

病史的患者或者有

368

家族史的患者需长期规律抗凝治疗$

TV4PU

等'

!"

(还通过一个多中心*前瞻性*双盲临床试验研究

比较了不同剂量的低分子肝素对于下肢
436

患者的

疗效及安全性#其结论为%长时间抗凝治疗是优于短

时间抗凝治疗#且中等剂量的低分子肝素是优于预防

性剂量低分子肝素的$

78ÙV@V3UT̀

等'

$)

(通过一

个双盲的析因分析比较磺达肝素与空白组对于下肢

体
436

患者疗效#结果提示无论浅静脉血栓病变是

否侵及隐股静脉交界处#磺达肝素对于减少血栓栓塞

及减少医疗资源的消耗都有着重要的意义$美国胸

科医师学会!
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#

ATTY

"指南推荐对于下肢病变超过
:J<

的
436

使

用预防剂量的磺达肝素或低分子肝素是优于不使用

抗凝药物的#另对于其他高危因素如病变侵及隐股静

脉交界处*病变发生在大隐静脉*疼痛等症状严重*近

期手术*癌症患者*

436

复发及近期有
368

病史者#

建议抗凝治疗$磺达肝素
$*:<

>

&天效果是优于预防

剂量的低分子肝素'

$!

(

$而最新的
ATTY!)

指南对此

并没有进一步的补充及订正$目前关于口服抗凝药

在
436

中的治疗研究信息较少#且不同种类的抗凝

药在治疗
436

患者中的疗效及并发症等的对比仍需

更长远的研究$

另
4T=78UT=

等'

$$

(通过个例报道讨论了对于

从事体育运动
436

患者的抗凝方案#

4T=78UT=

等

认为该个例报告提示应根据患者具体情况设定合理

的治疗方案#尤其对于运动员等特殊职业在实施抗凝

治疗之前应充分评估且告知患者抗凝治疗存在的潜

在风险$

G*A

!

加压治疗
!

现在鲜有研究提及加压治疗!弹力

袜*弹力绷带"治疗
436

的作用机制及是否存在积极

作用$

[V8=78@

'

$+

(通过一个单中心随机对照试验

发明弹力袜的使用对于
436

患者并没有显著意义$

TV4PU

等'

#

(认为即使现在许多治疗中心建议下肢

436

患者在没有禁忌的情况下常规穿戴弹力袜#但弹

力袜等加压治疗对于
436

患者的疗效仍需更多的大

样本的研究$

G*B

!

手术治疗
!

对于发生于下肢浅静脉的血栓#当

病变侵及隐股静脉交界处及隐交界处#应考虑高位

结扎或剥脱隐静脉#不仅是为了减轻症状#同时也是

为了防止血栓进一步蔓延至深静脉#从而减少
Y8

发

生的几率'

!

#

!+

(

$袁链等'

$2

(回顾性研究其所在医院的

+$

例大隐静脉曲张并发急性
436

的临床资料并认为

早期小切口大隐静脉高位结扎剥脱术治疗伴急性

436

的大隐静脉曲张是安全的#术后疗效满意$

TV4PU

等'

#

(对
:

篇关于下肢
436

患者手术治疗的

研究的数据进行汇总分析#认为抗凝治疗在预防

536

及
Y8

的发生方面是优于手术治疗的)手术治疗

目前应被提倡施用于
436

复发及难治性
436

的患

者$故目前对于手术治疗的必要性仍存在争议$对

于发生在下肢以外的
436

#一般不采用手术治疗#常

予以药物治疗等$

::1$

重庆医学
$)!1

年
#

月第
2#

卷第
$!

期



G*C

!

其他
!

陶树贵等'

$:

(提及中药外洗及联合外敷芩

柏软膏对于
436

#治疗组疗效好于对照组#局部皮肤

颜色*疼痛好转较快#尤其是局部条索和硬结可在短

期内消退$然而此研究样本量较少#随访时间过短#

故中国传统中医理论研究对于
436

的治疗还有待更

长远的研究$

对于
436

的治疗#应当结合病患病情#根据病

因*病情进展及发生
536

*

Y8

的风险设定个体化的

治疗方案$对于
436

的治疗首先应尽量明确病因#

然后去除诱因#如化脓性
436

#首先应明确感染源#然

后行抗感染治疗)静脉滴注药物导致的
436

#应根据

患者病情决定是否暂停相关药物或更换治疗通道等$

同时应关注患者病情进展情况#如
436

病变较局限

者可辅以非甾体消炎药镇痛*弹力袜促进静脉回流等

治疗#并且严密观察及定期随访)病变继续蔓延者则

在排除抗凝禁忌后行抗凝治疗$在制订治疗方案时

应充分评估患者发生
536

或
Y8

的风险#对于合并

536

*

Y8

*既往有
536

*

Y8

病史*合并有
536

*

Y8

的

高危因素!如高龄*手术*长期制动*恶性肿瘤*妊娠*

使用口服避孕药*肥胖等"或病变侵及隐股静脉交界

处*病变发生在大隐静脉或病变蔓延的
436

患者#若

无抗凝禁忌#应考虑抗凝治疗)若存在抗凝禁忌#为保

障患者生命安全#必要时可置入下腔静脉滤器$对于

特殊人群的治疗#如对处于妊娠期的
436

患者#若无

抗凝禁忌#建议行预防剂量的低分子肝素或肝素抗

凝'

!

(

)对于活动性出血的
436

患者#则应充分评估抗

凝治疗的获益与风险之后再决定是否行抗凝治疗$

对于复发或抗凝治疗无效的
436

患者#若一般情况

可#无麻醉禁忌#可考虑行静脉剥脱*静脉结扎等手术

治疗$

H

!

展
!!

望

!!

目前对于
436

的重视程度与日俱增#然而关于

436

国际上目前并没有统一的指南可以参考#故现在

在临床上主要通过临床表现*体征及多普勒超声扫描

确诊
436

$根据患者
436

发生的病因*病理进展程

度及发生
536

*

Y8

的风险等制定个体化治疗方案$

临床上一旦确诊
436

#应当尽早评估患者情况#设定

个体化治疗方案#即根据病例特点结合病情#评估相

应治疗的风险及获益后酌情进行抗凝*手术及其他辅

助治疗等$从而达到缓解患者症状*减少并发症的目

的)同时也要做到积极的随访#根据随访情况调整治

疗方案$
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