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超时间窗取栓技术

患者点燃生命希望

此次大赛中，周亚飞分享的急

诊后循环取栓手术案例，生动展现

了医院神经介入团队的技术实力。
60岁的陈女士(化名)因后循环串

联病变引发急性脑梗死，当地医院

溶栓治疗效果不佳，紧急转诊至该

院神经内科。

“基底动脉有双侧椎动脉供

血，且椎动脉发育存在差异，通路

选择与快速建立是取栓成败关

键。”济宁市第一人民医院神经内

科副主任刘华坤介绍，该病例中，

患者右侧椎动脉为优势椎动脉但

近端闭塞，左侧椎动脉颅内段纤

细，通路建立困难。团队首先尝试

左椎路径取栓，未取得成功。术中

及时调整手术方案，创新采用“翻

山技术”，从左侧椎动脉入路“翻

山”逆向寻找右椎开口，结合股动

脉、桡动脉双重路径顺利汇合找到

右椎开口，最终成功完成颅内动脉

取栓及右椎开口支架成形术。

刘华坤表示，急诊取栓是“遭

遇战”，病情瞬息万变，需灵活调整

方案。对于急性缺血性卒中患者，

“时间就是大脑”，急性脑梗死再灌

注治疗需在发病6小时内开展静脉

溶栓或血管内治疗。而如何为超时

间窗患者筛选合适的干预方案，一

直是临床诊疗中的重点与难点。

为破解这一难题，济宁市第一

人民医院开展eStroke多模式灌注

评估指导超时间窗取栓技术，打破

传统时间窗限制。“对于发病6至24
小时内的患者，通过灌注、软件评

估，若缺血半暗带/核心梗死的比

例大于1 . 8，且核心梗死小于70毫
升，符合超时间窗取栓的条件，我

们就会给予取栓治疗。”刘华坤介

绍，截至目前，医院已通过该技术

成功救治400余例超时间窗脑梗患

者。

济宁市第一人民医院神经内

科主任闫中瑞介绍，作为国家高

级卒中中心，医院神经内科在脑

卒中全链条诊疗中优势显著。从

卒中危险因素筛查、颈部血管超

声及TCD检查，到内科规范治疗、

介入手术干预，再到卒中健康宣

教、技术培训与网络医院建设，各

项工作均处于全省领先水平。其

中，神经介入技术作为科室核心

特色，已常规开展脑血管造影、急

性脑梗死机械取栓、颅内外动脉狭

窄支架成形术等关键技术，并创新

开展斑块高分辨率磁共振成像指

导大脑中动脉支架置入技术等特

色技术，整体诊疗水平达到省内

领先、国内先进。

介入血运重建技术

达到国内领先水平

慢性脑血管狭窄或闭塞是引

发大动脉性脑梗死的主要诱因，介

入血运重建技术是恢复病变血管

血流的关键手段。济宁市第一人民

医院神经内科率先采取多模式影

像评估，筛选出合适患者，通过微

导管配合微导丝探路、球囊扩张、

支架置入等综合技术，为慢性脑血

管狭窄或闭塞患者实施精准血运

重建，目前该技术已达到国内领先

水平。

70多岁的患者王女士(化名)
此前因椎基底动脉非急性闭塞，半

年内第二次突发脑梗，当地医院救

治效果不佳，转诊至该院神经内

科。“患者入院时状态很差，嗜睡、

肢体活动受限，若不及时开通椎基

底动脉，病情可能进展为昏迷甚至

植物人状态。”刘华坤回忆，经与家

属充分沟通，科室为患者进行磁共

振灌注成像、闭塞血管3D高分辨

磁共振成像等多模式影像评估，确

认其符合血管开通条件。随后，团

队为患者实施了椎基底动脉非急

性闭塞介入开通手术，成功重建椎

基底动脉系统血流，术后患者恢复

生活自理能力。

“闭塞节段一般不超过15毫
米，远端血管床良好，闭塞节段区

域存在低灌注，动脉粥样硬化斑块

性病变，患者同时满足这四个条

件，才具备闭塞血管开通术的条

件。“刘华坤表示，颅内大动脉非急

性闭塞治疗是国际难题，患者复发

风险高、病死率高，部分患者保守

治疗效果有限。科室通过多模式影

像评估精准筛选适应症患者，不仅

提高了手术开通效率，又降低了并

发症发生率，目前已成功开展百余

例此类手术，技术水平与国内、国

际同步。

此外，针对破裂或未破裂颅内

动脉瘤，科室坚持个体化诊疗理

念，通过单纯弹簧圈栓塞、双微导

管栓塞、支架/球囊辅助栓塞、覆膜

支架栓塞技术、血流导向栓塞等技

术，结合多种微创手段联合干预，

实现“精准施治”，使颅内动脉瘤介

入治疗达到省内领先水平。

济宁市第一人民医院微创神经介入技术

为患者精准拆除颅内“炸弹”
褚思雨 通讯员 乔萌 济宁报道

近日，第四届中国神经介入医师手术大赛全国总决赛落幕，济宁市第一人民医院神经内科医师周亚
飞凭借精湛医术，以决赛第一名、总分第二名的成绩斩获一等奖。这份荣誉不仅是对其个人诊疗水平的认
可，更彰显医院作为国家高级卒中中心，在神经介入领域的技术实力与专科优势。

济宁市第一人民医院神经内科始建于1963年，自2000年起率先组建脑卒中血管内诊疗专业团队，开展
神经介入手术。2019年，科室获评“山东省脑卒中血管内诊疗临床精品特色专科”，成为全省唯一获此殊荣
的专科，标志着其诊疗能力获得省级权威认可，为区域脑卒中防治工作树立标杆。
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