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34例脑静脉系统血栓患者临床分析
张其梅，张建宇，彭 玉
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【摘要】 目的 探讨脑静脉系统血栓(CVT)的临床特点，提高对其认识，减少误诊。方法 回顾性分析经

DSA 确诊的 34 例 CVT 患者的临床资料。结果 CVT 多见于老年人和产褥期妇女，本组病例两者合占

76.5%。CVT共同的常见临床表现包括颅内高压、卒中样以及脑病。结论 根据临床症状体征怀疑CVT者应

做 MRI+MRV 检查，仍不能肯定诊断者则应行 DSA 检查。MRI+MRV 是诊断 CVT 的首选方法，DSA 是诊断

CVT的金标准。
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·临床经验·

脑静脉系统血栓 (Cerebral venous thrombosis，
CVT)是指颅内静脉窦和脑静脉血栓形成，是一组由
于多种病因导致的脑静脉系统血管病。由于其发病
率低，病因、病变部位不同致临床症状各异，缺乏特异
性，仅依据临床症状易发生误诊。随着数字减影血管
造影(Digital subtraction angiography，DSA)技术的广
泛应用，大大提高了CVT的确诊率。本院神经内科
2005年1月至2010年3月经DSA检查确诊34例CVT

患者，其中9例在DSA检查之前误诊为其他疾病。本
文就本组病例的临床资料进行回顾性分析，旨在探讨
CVT的临床特点，提高对本病的认识，减少误诊。

1 资料与方法

1.1 一般资料 34 例 CVT 患者年龄为 18~71

岁，平均(38±4.6)岁；男性 15例，女性 19例；产褥期妇
女 11例，老年人(年龄≥60岁) 15例。起病至入院时
间为2~21 d。

1.2 病因 产褥期 11例，继发于上呼吸道感染
7例，口服皮质醇激素 3例，继发于休克 3例，继发于
中耳炎2例，口服避孕药1例，继发于系统性红斑狼疮
1例，原因不明6例。

1.3 临床症状和体征 头痛21例，头痛伴呕吐19

例，偏瘫9例，失语例2，癫痫4例，精神异常3例，意识障
碍4例，脑膜刺激征阳性18例，视乳头水肿17例。

1.4 CT和MR表现 34例中CT异常21例，表现
为局灶或弥漫性脑水肿16例，出血性脑梗死7例，蛛网
膜下腔出血1例，冠状层面显示上矢状窦后部高密度三
角征8例；增强时显示空delta征9例。MRI异常27例，
T1等信号或高信号 23例，T2低信号或高信号 24例；
MRV表现为脑静脉(窦)内血流高信号缺失28例。

1.5 DSA表现及病变部位 34例均表现为病变
的静脉窦在静脉时相不显影。其中上矢状窦血栓形
成 18例，横窦、乙状窦血栓形成 11例，上矢状窦伴横

窦、乙状窦血栓形成5例。
1.6 脑脊液检查 压力增高 28例，细胞数增高

17例，蛋白增高9例。
1.7 误诊情况 34例CVT，其中 9例在DSA检

查之前误诊为其他疾病，分别误诊为中枢神经系统感
染 6例，蛛网膜下腔出血 1例，脑出血 1例，良性颅内
压增高1例。

2 讨 论

CVT 为少见的脑血管病，占全部脑血管病的
3.5%。通常由于血液本身变化、静脉内壁炎性反应、
血液回流动力减弱、内分泌紊乱及抗磷脂酶异常等
免疫反应及其他因素，使受累局部静脉处于栓前状
态所致[1]。CVT的病因绝大部分归结于血凝异常，极
少数与硬膜穿刺和外伤有关。另有 20%~25%的患
者原因不明，称为特发性 CVT [2]。血凝异常主要包
括：血液高凝状态、遗传性凝血机制异常、继发于血
流动力学异常、继发于全身疾病、药物引起、继发于
感染或肿瘤浸润。

CVT 在任何年龄均可发病，但多见于老年人和
产褥期妇女，本组病例两者合占76.5%。由于发生的
部位、范围、阻塞速度、发病年龄、病因不同，其临床表
现多种多样。但共同的常见临床表现包括颅内高压
症状、卒中样症状以及脑病的症状。头痛是颅内压增
高症状最常见的临床表现，可见于75%~95%的患者，
有时是唯一的表现。头痛严重而持续，呕吐多为喷射
性，可见视乳头水肿。本组病例中有头痛症状占61.8%，
脑膜刺激征阳性占52.9%。卒中症状包括出血性或缺
血性静脉梗死的症状，以多发性小出血多见。本组病例
中有偏瘫或失语占32.4%。脑病症状最为严重，临床表
现有癫痫、精神异常、意识混乱、意识模糊、甚至昏迷
等。本组病例中出现上述表现者占32.4%。

常规CT、MRI平扫多表现为脑梗死或脑出血，也
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可见弥漫性或局限性脑实质水肿，但均为CVT的间
接征象。CT 增强时显示空 delta 征 [3]。本组病例 CT

上出现异常密度占 61.8%，MRI 上出现异常信号占
79.4%。MRV 主要直接征象为脑静脉(窦)内血流高
信号缺失，间接征象为病变远侧侧枝循环形成、深静
脉扩张或其他引流静脉显现。本组病例MRV表现为
脑静脉(窦)内血流高信号缺失占 82.4%。有研究认
为：MRI+MRV可作为诊断CVT的确切依据，其敏感
性为100% [4]。本组病例DSA均表现为病变的静脉窦
在静脉时相不显影。脑脊液检查早期主要是压力增
高，细胞数和生化指标常在正常范围，中后期脑脊液
蛋白常轻中度增高。伴有出血者，脑脊液可见红细
胞，蛋白可以明显升高。化浓性血栓形成中性粒细胞
数增多。本组病例脑脊液压力增高占 82.4%。细胞
数增高占50.0%，蛋白增高占26.5%。

CVT的诊断主要根据典型的病史、高颅压症状，
以及 CT、MRI、MRV、发现额叶水肿等。MRI+MRV

是诊断 CVT 的首选方法，DSA 是诊断 CVT 的金标

准。由于本病的临床表现缺乏特异性，部分病例误诊
为良性颅内压增高、中枢神经系统感染、颅内肿瘤以
及脑出血等[5]。本组病例误诊率为26.5%。对于临床
疑为CVT者，应首选无创的CT、MR检查，如不能肯
定则应行DSA检查以明确诊断。
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四妙勇安汤加味治疗气滞血瘀证稳定型心绞痛30例
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【摘要】 目的 观察四妙勇安汤加味治疗气滞血瘀证稳定型心绞痛患者的临床疗效。方法 将患者

随机分成四妙勇安汤组(简称治疗组)和西药治疗组(简称对照组)。四妙勇安汤组给予四妙勇安汤基本方

为主随症加减；西药治疗组给予西医常规治疗。结果 临床疗效治疗组总有效率为 0.93%，对照组总有效

率为 0.83%，治疗组优于对照组 (P<0.05)。心电图改善治疗组总有效率为 0.83%，对照组总有效率为

0.63%，治疗组优于对照组(P<0.05)。两组中医症状积分明显下降，治疗组优于对照组，差异有统计学意义

(P<0.05)。结论 四妙勇安汤加味治疗稳定型心绞痛疗效确切，并能改善患者的临床症状和血脂水平。
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·临床经验·

冠状动脉性心脏病(Coronary heart disease)简称

冠心病，亦称缺血性心脏病(Isehemic heart disease)，

包括冠状动脉粥样硬化性心脏病(Coronary athero-

sclerotic heart disease)或(和)因冠状动脉功能性改变

(痉挛)导致心肌缺血缺氧或坏死而引起的心脏病，

而稳定型心绞痛属于冠心病的一种。2009年 8月至

2010 年 8 月，笔者采用四妙勇安汤加味治疗气滞血

瘀证稳定型心绞痛 30 例，取得了满意的疗效，现总

结如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料 60例患者均来自我院心血管内

科门诊部和住院部，采用随机数字表法分成两组。其

中，对照组30例，男18例，女12例，年龄(41~71)岁，平

均(60.92±7.49)岁；病程 1~9 年，平均(3.70±1.81)年。

治疗组 30例，男 19例，女 11例，年龄(43~72)岁，平均

(61.23±7.83)岁；病程 1~10 年，平均 (4.15±1.93)年。

两组在性别、年龄、病程等方面差异无统计学意义

(P>0.05)，具有可比性。

1.2 病例选择标准

1.2.1 西医诊断标准 心绞痛是以心前区、下

领、肩部、背部或上肢不适为特征的临床综合征，典型

的可因劳累和情绪激动而加重，含服硝酸甘油可缓
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