
中国超声医学 杂志 1 9 9 5 年第 11 卷第 6 期 4 6 7

常规 B 超引导下经皮肝穿胆管内置管

引流在癌性梗阻性黄疽中的应用

陕西省咸阳市第一人民医院
米

B 超 室 杨 建忠 黄美丽

外 科 王 卫民 }习明亮

我院在没有更先进的仪器条件下自 1 9 9 3 年 2 月

开展在常规 B 超引导下行经皮肝穿胆管内置管引流
。
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,

常规探头
,

频率 3
.

SM H z 。

新型经皮肝穿引流套针
。

方法
:

消除患者恐惧心理
,

可

肌注度冷丁 10 o m g
。

平卧位
。

B 超检查选择距皮肤较近

的扩张胆管
,

测量其距皮肤距离
,

确定穿刺点及穿刺针

的角度
、

深度
,

定好标记并消毒手术野
。

用手术刀将皮

肤及皮下组织切开约 0
.

sc m
,

将穿刺套管针穿向扩张

胆管
,
B 超探头置穿刺点旁 2一 cs m 处斜向扫查

,

显示

扩张胆管
,

当套管针刺入其内时
,

即见于其内金属强回

声似
“

慧星
”

状
,

拔出套管针内心针
,

见胆汁流出时穿

刺成功
,

然后固定其于皮肤
.

引流 口接无菌带
,

操作结

束
。

6 例癌性梗阻性黄疽肝内胆管扩张患者
,

均穿刺成

功
。

穿刺引流后
,

总胆红素及转氨酶均显著降低
,

缓解

病情
,

未出现并发症
。

超声引导间质性激光动力学疗法治疗肝癌新方法△

廿汗黄
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厦门大学抗癌研究中心

有关超声引导间质性激光动力学疗法治疗肝癌国

内外尚未见报道
。

本文报道 n 例采用该技术临床应用

的经验并探讨其临床应用价值
。

原发性肝癌 n 例
,

全

部经超声引导 自动 活检病理证实
。

肿瘤平径直径为

7
.

2一 1 9
.

Ze m
。

年龄 4 7一 6 6 岁
。

术前行血叶琳皮试
。

术

前 3 小时按体重静注或静滴血叶琳 s m g k/ g
。

超声引导

下将 1 8G 活检针刺入所要 照射的肿瘤区域
,

拔出针

芯
,

后将 s m g 的丝裂霉素注入
,

随即导入 4。。u m 激光

纤维
,

并退出活检针
。

每点照射时间为 20 分钟
。

照射

点根据肿瘤的大小和数目决定
,

一般从肿瘤边 缘始
,

以

后 以 2一 3c m 并行排列
。

本组资料照射点为 11 一 30

点
。

结果
:

本组 11 例
,

经过两个疗程治疗者 9 例
。

肿

瘤在两个月内不同程度缩小者 7 例
,

2 例保持原状
,

2

例无明显缩小且继续增大
,

该两例为巨大肝癌 (平均径

> 1 5c m )
。

术后两个 月于治疗部位行 白动活检
.

7 例活

检标本见纤维组织和淋 巴细胞浸润
,

未 见癌细胞
,

4 例

可见残存癌细胞
。

术前术后肝功能无明显加重甚至有

好转
。

2 例 A F P 升高者都降至正常
。

本组资料随访时

间为 2一 8 个月
。

除 l 例死于肺部转移外
.

其他尚存活
。

本组资料表明
:

①超声引导间质性激光动力学疗法联

合化疗为治疗肝癌有效的方法
;

②该技术配合经皮无

水酒精注射治疗
、

门脉内化疗
、

肝动脉栓塞治疗以及肝

动脉留置导管化疗可取得更佳的效果
。

急性肝炎胆囊声像改变的探讨
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本文对 46 例急性肝炎患者胆囊声像在急性期及

治愈期进行了观察
,

发 现 胆囊声 像异常者 32 例 占
6 9

.

6 %
,

胆囊声像正常者 14 例占 30
.

4%
.

胆囊声像异

常者分为
:

1
.

类胆囊炎型 20 例占 43 %
,

2
.

胆囊周边

暗带型 8 例占 17 %
,

3
.

混和型 4 例占 8
.

7 %
.

经复查

随肝炎的治愈
,

G P T 下降
.

其中 3 。例 胆囊声像恢复正

常占 94 %
,

并发现胆囊声像改变与 G P T 高低无关
,

提

出胆囊声像改变对急性肝 炎的超声诊断提供了较可靠

的声像基础
,

胆囊周边暗带的改变是急性肝炎特异性

的声像改变
。
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