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介入治疗对冠状动脉慢性闭塞病变患者的远期效果
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≈摘要  目的 探讨冠状动脉k冠脉l慢性闭塞病变k≤ × �l介入治疗成功对患者生活质量及预后的影响 ∀方法 经皮冠脉介入

治疗 ≤ × � {z例 oxz例成功开通闭塞冠脉并置入支架k开通组l ovs例闭塞冠脉未开通k未开通组l ∀观察两组患者生活自理能力 !生

活质量及预后 ∀结果 两组临床随访 y ∗ ys个月 o开通组的生活质量明显优于未开通组 o死亡率无显著性差异 ∀结论 介入治疗可

改善冠脉 ≤ × � 患者的临床症状及生活质量 ∀
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冠脉慢性闭塞k≤ × �l病变是冠心病经皮冠状动脉

成形术k°≤�l中较棘手的类型 o治疗成功率相对较低 o

并发症率相对较高≈t  ∀我们跟踪随访近 x年来有较完

整资料的 {z例 ≤ × � 患者进行回顾性分析 ∀

1 资料与方法

1 q1 临床资料  usss年 t月 ∗ ussw年 tu月间我院行

冠脉 ≤ × � 病变的 °≤�共 {z例 ∀闭塞时间超过 v个月

定义为慢性闭塞 o闭塞时间根据心肌梗死时间 !心绞痛

模式突然改变 !发生任何急性冠脉事件或前一次冠脉

造影和 °≤�之间的间隔来确定≈u  ∀患者中陈旧性心肌

梗死 wu例 o不稳定性心绞痛 v{例 o稳定性心绞痛 ty

例 ~男 zt例 o女 ty例 o平均kyt1 y ? |1 yl岁 ~病程 v ∗

tuw个月 ∀有 xz例成功开通闭塞冠脉并置入支架k开

通组l ovs例闭塞冠脉未开通k未开通组l ∀两组患者

°≤�前心功能k�≠ � � 分级l等资料见表 t ∀

1 q2 治疗方法  ≤ × � 介入治疗指征为患者有心绞痛

或有与闭塞血管相关的运动诱发的心肌缺血 ∀术前后

常规服用阿斯匹林及噻氯匹啶r氯吡格雷 o经右股动脉

径路按常规方法进行°≤�o介入操作由同一手术组完

作者单位 }wvssuu 湖北武汉市 o武汉亚洲心脏病医院心内科 ∀作者

简介 }万海燕kt|ys2l o女 o浙江杭州市人 o硕士 o副主任医师 o主要研究方

向 }冠心病介入治疗及相关领域 ∀

成 ∀采用定期专科门诊 !电话及发放问卷方式随访 o随

访时间为 y ∗ ys个月 ∀

表 1  两组患者的临床资料对比(例)

项目 开通组 未开通组 Π

年龄k岁l ys q{ ? | qv yt q| ? | qz � s qsx

男性r女性 wyrtt uxrx � s qsx

糖尿病 vx t{ � s qsx

高血压病 w{ uy � s qsx

心肌梗死病史 vv tx � s qsx

既往 °× ≤ � u s � s qsx

估计血管闭塞时间k§l tzz q{ ? {| qv v|s qx ? ust qs � s qst

双支病变 vs tw � s qsx

三支病变 ut tu � s qsx

侧支循环 ts tt � s qsx

心脏功能 ¶ ∗ ·级 tw y � s qsx

胸痛次数kr周l z qw ? { qx y q| ? y qz � s qsx

1 q3 观察指标  主要研究观察两组患者的生活质量

情况 o包括 }≠生活自理能力评估 }采用改良巴氏评定

表≈v  o包括洗脸 !刷牙 !吃饭 !穿衣 !转移k床2椅l !活动

k步行l !洗澡 !登楼 !大便 !小便等方面 ~� 生活质量问

卷调查 }采用自行设计的调查问卷对患者进行生活质

量自我评估 o包括主观感受 !生理 !心理 !社会关系 !环

境等方面 o分满意k包括基本满意l及不满意k包括部分

满意l两类 ~≈其他指标 }包括死亡例数 !心绞痛次数 !

再次住院次数 !临床心功能分级及左室舒张末期直径 !
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心脏左室射血分数等 ∀

1 q4 统计学方法  采用 ≥°≥≥ |1 s统计软件 o计量资

料用kmξ ? σl表示 oτ检验和 Φ检验 ~计数资料用 ς
u 检

验 o以 Π� s1 sx为有显著性差异 ∀

2 结果

两组患者间在生活质量满意率 !心绞痛次数 !再住

院次数等方面有显著性差异kΠ� s1 sxl ∀见表 u ∀
表 2  两组患者的生活质量及预后的对比(例)

项目 开通组 未开通组 Π

生活完全自理 xv uy � s qsx

生活质量满意 wy tw � s qsx

左室射血分数 wx qw ? | qs ws qx ? { qy � s qsx

左室舒张末期直径 x qs ? t qx x qv ? t qu � s qsx

心绞痛次数k次r周l t qv ? s qy x q| ? v qx � s qst

再次住院人次数 yu qx ? tz qy yy q{ ? t{ q| � s qsx

再梗死例数 z v � s qsx

心脏功能 ¶ ∗ ·级k例l tz { � s qsx

死亡例数 w u � s qsx

3 讨论

冠脉 ≤ × � 病变在组织成分方面涉及动脉粥样硬

化斑块的炎症反应 !斑块破裂 !血栓形成与机化 !动脉

内膜纤维增生 ∀ ≤ × � 心肌常呈冬眠状态 o降低心脏代

谢和机能以适应慢性冠状动脉供血不足 ∀重新开通完

全阻塞的冠脉 o可恢复冠脉前向血流 o缓解心肌缺血 o

恢复心肌细胞生理功能 o从理论上说可改善患者心脏

功能 o达到提高患者生活质量的目的 ∀近年来 o冠脉支

架的应用使 ≤ × � 病变的远期效果与非闭塞性病变已

十分接近≈v  ∀本组结果显示 o °≤�成功组的患者生活

质量满意度明显优于未成功组 o主要表现在患者主观

感受 !心理 !生理 !社会关系等方面 o而在环境因素上两

组无显著性差异 ∀从心绞痛每周发作次数下降 o自觉

症状明显好转 ~而未成功组则在加强药物治疗下 o心绞

痛每周发作次数也有所下降 o但与成功组有较大差距 ∀

我们认为 o成功的 °≤�能使患者的心肌得到充足的供

血 o心绞痛发作次数明显减少 ~又带给患者更多的生活

信心 ~而较多 °≤�未成功的患者则认为存在相当的精

神压力 ∀从本组心功能分级及心脏左室射血分数等指

标来看 o慢性阻塞 °≤�成功并未带来明显改善 ~两组生

存率亦未呈现显著性差异 o这可能与本组患者的观察

时间不长及病例数不多有一定关系 ∀

有关 °≤�影响 ≤ × � 患者预后的机制 o目前国内外

均着眼于改善冬眠心肌功能和左室重构的研究 ∀不可

否认 o部分 ≤ × � 患者确实存在冬眠心肌 o导致左室收

缩功能减低并进而影响患者的长期预后 ~成功 °≤�通

过改善冬眠心肌的收缩功能 o可起到延长寿命和改善

生活质量的双重效果 ∀然而 o对 ≤ × � 病变是否仍有必

要手术尚存争议 o特别是经核素心肌显象或负荷超声

心动图检查证实已不存在冬眠k或存活l心肌的患者 ∀

≥∏̈µ²等随访了 t|{s年至 t|||年间 ≤ × � 病变行 °≤�

的 ussz例患者 o结果手术成功组的 z年 !ts年生存率

达 {u1 v h和 zv1 x h o明显高于手术失败组的 zw1 t h和

yx1 s h ≈w  ~我们对部分冠脉造影复查的患者仔细分析

了侧枝循环状况 o发现手术组部分患者可见开放的原

闭塞血管向其他病变血管提供侧枝循环 o表明 ≤ × � 病

变的开放不仅可恢复该支血管区域心肌的血液供应 o

而且可通过侧枝循环预防或减轻其他冠状动脉病变时

发生的心肌缺血 ∀

总之 o成功的 °≤�手术可部分改善 ≤ × � 患者的生

活质量及远期预后 o但毕竟手术难度及风险较大 o存在

并发症 !失败及再闭塞率较高以及花费昂贵等诸多问

题 o需要我们从患者利益出发 o认真权衡利弊 o充分考

虑价r效比 !效果r风险比和即刻r远期疗效等因素 o根

据患者临床情况 !血管情况 !病变特征为患者选择和提

供最佳治疗方案 ∀
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