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１　病例资料　患者女，２３岁，因“体检发现心脏杂音２３年，活

动后胸闷、气短２个月”于２００８年１０月６日入院。查体：口唇

无发绀，脊柱侧弯畸形，肋间隙增宽，心率９０次／ｍｉｎ，心律不

齐，强弱不等，第二心音亢进，心尖搏动点位于左侧第５肋间

锁骨中线处，胸骨左缘第２、３肋间可触及震颤，胸骨左缘第２
肋间可闻及Ⅲ／６级收缩期吹风样杂音，心尖部可闻及Ⅲ／６级

收缩期吹风样杂音。超声心动图示：先天性心脏病，动脉导管

未闭（ＰＤＡ），管腔内径０．８ｃｍ；二尖瓣重度关闭不全（瞬时反

流量７２ｍｌ）；三尖瓣轻度关闭不全（瞬时反流量４．３ｍｌ）；左

心、右房增大（左房容积４１８ｍｌ，左室容积２４６ｍｌ）；肺动脉轻

度关闭不全（瞬时反流量４．９ｍｌ）；肺动脉高压。心电图示：心房

颤动，左心室肥厚伴心肌劳损。胸片示心影增大，心胸比０．６０。

　　２００８年１０月１４日于局麻下行右心导管和ＰＤＡ封堵术，

术中测肺动脉压８１／５ｍｍＨｇ（１ｍｍＨｇ＝０．１３３ｋＰａ），成功释

放２６ｍｍＰＤＡ封堵器，封堵后测肺动脉压３１／１６ｍｍＨｇ。术

后１周复查超声心动图示：ＰＤＡ封堵器位置良好；二尖瓣重度

关闭不全（瞬时反流量３１．６ｍｌ）；左心较前明显减小（左房容

积２６３ｍｌ，左室容积１５０ｍｌ。２００８年１０月２８日在全麻体外

循环下行二尖瓣置换术和三尖瓣成形术。术中探查发现二尖

瓣瓣叶纤维化、增厚，前瓣下腱索延长伴脱垂，二尖瓣瓣环明

显扩大；未见房间隔缺损、室间隔缺损等先天性异常；遂行二

尖瓣置换术，选用２９ｍｍ进口ＳｔＪｕｄｅ机械瓣，再以２０带垫

片的涤纶线作改良ＤｅＶｅｇａ三尖瓣成形术，使瓣口可通过术

者两个半指，注水试验见三尖瓣瓣叶对合良好、无明显反流。

术后４８ｈ转出监护病房，术后１３ｄ出院。术后病理提示二尖

瓣黏液变性（图１Ａ）。复查心脏超声示：左心房、室明显缩小，

左房容积２４５ｍｌ，左室容积１２８ｍｌ；复查胸片示封堵器位置良

好（图１Ｂ），左心室仍稍大。

２　讨　论　杂交手术是指将传统的导管技术与开胸手术有

机结合起来，为心脏疾病患者提供最佳的治疗方案［１］。目前

的趋势是“一站式杂交”手术，在同一 Ｈｙｂｒｉｄ手术室即可完

成全部操作，从而避免多次麻醉和转运可能带来的风险，并

且可以即时对手术的疗效进行评价，从而指导手术实施［２］。

但限于条件，目前真正具备上述条件的手术室并不多见。先

天性脊柱侧凸是在胚胎期脊柱生长发育过程中，脊椎分节不

全和（或）形成不良所致的一种先天性畸形，其中１０％的患者

合并有先天性心脏病［３］。

图１　手术前后影像学及病理检查结果

Ａ：术后组织 ＨＥ染色见二尖瓣黏液变性；Ｂ：术后胸片提示封堵器位

置良好（箭头），脊柱侧凸畸形．Ｏｒｉｇｉｎａｌｍａｇｎｉｆｉｃａｔｉｏｎ：×４００（Ａ）

　　本例患者为先天性脊柱侧凸合并先天性心脏病，且病程

长，术前存在严重的肺动脉高压，术后易发生右心功能不全，

手术风险较大，一期先行ＰＤＡ封堵术，缓解了二尖瓣反流和

肺动脉高压状况，左心房、室明显减小，有效地降低了二尖瓣

置换术的手术风险［４］。
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