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【摘要】 目的探讨持续小电流低电压直流电铜针治疗体表及颌面部深部先天性静脉畸形的临床

疗效。方法对34例先天性静脉畸形患儿采用手法留置铜针及DSA引导下留置铜针，术后持续予小

电流低电压直流通电铜针进行治疗。结果28例经持续小电流低电压直流电铜针治疗痊愈，无一例复

发。6例铜针治疗后行二期手术痊愈。结论持续小电流低电压直流电铜针留置术治疗体表及颌面部

深部先天性静脉畸形是一种疗效好，对机体损伤小．恢复快的方法．值得推广。

【关键词l动静脉畸形／治疗；电刺激疗法．

体表及深部先天性静脉畸形临床治疗棘手，方

法众多，疗效不稳定。1990年王大玫⋯用留置铜针及

铜针通电疗法治疗海绵状血管瘤及蔓状血管瘤取

得了较好疗效。作者于1998年至2006年对这一方

法进行了改良，即对体表浅层先天性静脉畸形采用

手法触摸下插针术，对颌面部深层先天性静脉畸形

采用在DSA(数字减影)引导下插入铜针治疗，并将

铜针外接电池，予持续小电流低电压直流电治疗，

疗效满意，现报告如下。

资料与方法

一、临床资料

34例中，男19例，女15例，年龄最小3个月，

最大6岁。其中体表浅层静脉畸形21例，深层13

例。静脉畸形位于头、面、颈部、四肢。瘤体直径最小

4 cm×6 cm，最大25 cm×29 cnl，瘤体色青紫，有

宽大血管突起。低回流量24例，高回流量10例。其

中铜针治疗2个疗程15例，3个疗程19例。

二、治疗方法

按常规进行术前检查，包括三大常规，血生化

检查，血铜、心电图以及胸片检查。选用直径1。3

mm的铜丝，截成lo一15 cm长，将铜丝用细砂纸磨

净其表面的氧化层，裸露铜质，并将一端磨尖，另一

端折成回钩状，高温消毒或浸于消毒液中备用。备高

能7号碱I生1．5伏电池。术前肌肉注射阿托品(0．1 mg
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／kg)和苯巴比妥(4～6 rag／kg)。

采用静脉注射氯胺酮麻醉。用套管针经瘤体中

间刺入瘤体，作为铜针刺入的引导，待套管针见回

血时，将针芯抽出，再把铜针徐徐自套管插入瘤体，

直达血窦处，将2根lO。15 cm长铜针插入瘤体，注

意2根铜针不能互相接触，避免短路损伤组织。2根

铜针分别接通4．5V直流电，15 min后停止，留置铜

针，将其中1根连接在1．5V直流电池的正极上，另

一根连接在1．5 V直流电池的负极上(两根铜针的

距离不能太近，约1。2 cm，保持铜针之间绝缘)。铜

针进皮处用无菌胶带缠绕同定，防止腐蚀皮肤，铜

针间以碘仿纱布填塞，用弹力绷带包扎同定，大关

节处术后以塑板固定，避免术后活动损伤重要的血

管、神经。电池留置7～9 d。深部血管瘤瘤体表面用

套管针穿刺，待套管针见回血时，往套管针内注入

造影剂。在DSA屏幕上确定瘤体大小，把制备好的

铜丝自套管针的套管导入瘤体，留置。

结 果

3个月后经肉服观察和CT检查，瘤体无明显变

化为无效，瘤体缩小10％为显效，肉眼观察及cT检

查提示瘤体消失为治愈。本组治愈29例，治愈率为

85％，10例经2个疗程治愈，18例治疗3个疗程后，

6例未完全消失，行二期手术，二期手术率为17％。

19例中低回流量者，4例行二期手术；9例中高回流

量者中，2例行二期手术。所有病例术后2年随访，

无复发，部分病例局部留有针眼样瘢痕和较小手术

瘢痕，2例在瘤体部及针眼周围留有少许色素沉着。
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术后早期均有肿胀，逐渐缩小，局部变硬，渐变

软，如此2—3次后肿块消失，轻微疼痛。瘤体表

面皮温升高。局部肿胀于8．14 d后逐渐消退。换药

时针眼有大量坏死组织流出。铜针腐蚀较单纯留置

者严重，大部分铜针明显变细。1例出现铜针在瘤体

中断裂，予挤压瘤体，断针和坏死物从针眼处排除，

愈后局部留有轻度瘢痕。部分蔓状血管瘤术后早期

肿胀较海绵状血管瘤明显，局部变硬后出现皮下瘢

痕和静脉石。大部分患儿术后有体温升高，乏力，精

神萎靡等症状，持续3—5 d。

讨论

先天性动静脉畸形治疗方法包括栓塞疗法、激

素疗法、压迫法等，这些方法对于个别病例或瘤体

较小者有一定疗效，但对于巨大的静脉畸形疗效欠

佳，甚至无效。手术不仅风险大，且难以切除彻底，

复发率高。铜针治疗血管瘤的作用机制是铜针刺人

血管瘤体内，利用铜质表面的正电荷与血管内的负

电荷相瓦作用而产生无菌性炎症反应，使血管内皮

肿胀、破溃，形成血栓，血管外大量纤维组织长人血

栓内，血管壁消失，从而使瘤体纤维化、萎缩，作用

区血管栓塞、机化l州。但这种方法手术次数多，且铜

针用量多，可引起血铜增高。1975年，Hosobuchi用

铜针通电方法治疗颅内血管畸形，1982年，Ogawa

报道铜针电栓塞血管治疗面部和颅内血管瘤或下

肢血管畸形例。国内殷国前等17．81用单纯铜针留置治

疗海绵状静脉畸形，效果较好。

直流电铜针治疗先天性静脉畸形的机制主要

是铜针在血管内通直流电后有大量铜离子解离，解

离的铜离子带正电荷，与细胞膜表面带负电荷的红

细胞相瓦吸引，使红细胞在局部聚集。铜针进入血

管，引起血管收缩、痉挛、管腔狭窄，导致血液流变

学的改变，产生涡流。红细胞的聚集和局部血液流

变学的改变，进一步导致血小板凝集，释放并促进

凝血因子活化。血管内血栓形成，导致组织纤维化。

作者采用持续小电流低电压直流电铜针治疗

先天性静脉畸形，避免了手术次数多，铜针用量多

的弊端，增强了电铜针的治疗作用。持续小电流低

电压直流通电铜针治疗先天性静脉畸形的机制与

直流电铜针治疗海绵状血管瘤的机制基本相同，直

流电铜针的电流持续存在，铜离子解离越多，正电

荷与血管负电荷的无菌炎症就越强，红细胞的聚

集、局部血液流变学的改变都较单纯直流电铜针效

果好。局部血管内血栓形成增多，最后导致明显的

组织纤维化。这对高回流量者电解更充分，效果更

明显，对低回流量者也同样有效。

持续小电流低电压直流电铜针治疗先天性静

脉畸形操作简单、易行、安全，术中不需缝合，术后

仅留下针眼大小的瘢痕，患儿及家属乐于接受，尤

其对一些特殊部位，如眼睑、口唇等颜面部的血管

瘤，可避免因切除后造成皮肤组织的缺损而需进行

修复手术171。与一般铜针治疗血管瘤比较，治疗次数

少，弥补了铜针治疗的不足，瘢痕少，也可作为严重

先天性动静脉畸形的术前辅助治疗。缺点是术后反

应重，发热时间长，治疗局部肿胀明显，护理难度加

大，铜针对周围皮肤的腐蚀性增强，铜针周围坏死

物增多，针眼增大，瘢痕大，拔针时有断针可能。

操作时应注意以下几点：①如瘤组织较深或位

于重要器官周围，应行DSA检查，掌握好进针的部

位及深度。术中可根据窦腔大小、动静脉特征放置

铜针，调整铜针的角度、深度、数量等，避免损伤大

血管、神经等周围组织；②直流电铜针对周闱皮肤

腐蚀性强，每根铜针出皮肤时应同定，以免铜针滑

脱或损伤周围组织；③治疗时要测电池电压，如电

压不够，可影响疗效。④铜针放在瘤体时间应稍长，

拔针时如出现断针，应先挤压瘤体，排除坏死物，如

断针未排出，可用血管钳从针眼处探入拔除断针。
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