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超声测定冠状静脉窦评价犬冠状动脉灌注的实验研究
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（第二军医大学长征医院康健苑超声室，上海２００００３）

［摘要］　目的：超声影像学观察犬冠状静脉窦回流与冠状动脉灌流之间的关系，探索一种无创性评价心脏整体灌注的方法。

方法：成年杂种犬２０只，成功结扎后存活１８只，随机分为３组（ｎ＝６）：右冠状动脉（ＲＣＡ）结扎组、左前降支／左回旋支 （ＬＡＤ／

ＬＣＸ）结扎组、ＬＡＤ＋ＬＣＸ双支结扎组。结扎前超声测定冠状静脉窦（ＣＳ）及左冠状动脉主干（ＬＣＡ）的速度时间积分（ＶＴＩ）

值，并进行相关性分析；结扎后观测比较各组ＣＳ血流指标的变化。结果：结扎前２０只犬ＬＣＡ与ＣＳ的 ＶＴＩ值有一定相关

（Ｐ＜０．０５，ｒ＝０．７０）；ＲＣＡ结扎组及ＬＡＤ／ＬＣＸ结扎组结扎前、后ＣＳ的各指标无显著差异；ＬＡＤ＋ＬＣＸ双支结扎组结扎后ＣＳ
的内径增大（Ｐ＜０．０５），而平均流速（Ｖｍｅａｎ）及ＶＴＩ值减低（Ｐ＜０．０５），但血流量（Ｑ）无显著变化。结论：超声测定犬冠状静脉

窦对评价左冠脉灌注有一定的价值，各指标中尤以Ｖｍｅａｎ和ＶＴＩ值意义较大。
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　　目前临床上评价冠状动脉及心肌灌注的方法很多，包

括：冠状动脉造影、核素显像以及超声学造影等，但尚缺乏无

创性心脏整体灌注的评价方法。本研究应用超声学手段观

察犬冠状动脉结扎前后冠状静脉窦（ＣＳ）血流指标的变化，对

冠状动脉灌注减少引起的ＣＳ回流变化进行研究，探索一种

无创性评价心脏整体灌注的方法。

１　材料和方法

１．１　动物分组及处理　健康成年杂种犬２０只，购自第二军

医大学实验动物中心，雌９只，雄１１只，体质量１３～１６．８

ｋｇ，平均（１５．０±１．１）ｋｇ。３％戊巴比妥钠（３０ｍｇ／ｋｇ，静推）

麻醉后，仰卧固定于手术台，气管插管，动物呼吸机正压通

气。胸骨正中切口开胸，心包切开、悬吊于胸壁形成心脏摇

篮，以充分暴露心脏。同时连接心电导联监测，待生理指标

稳定后开始实验。２０只犬术中死亡２只，１８只犬随机均分

为３组（ｎ＝６）：右冠状动脉（ＲＣＡ）单支结扎组；左前降支

（ＬＡＤ，ｎ＝４）或左回旋支（ＬＣＸ，ｎ＝２）单支结扎组；ＬＡＤ、

ＬＣＸ双支同时结扎组。

　　结扎方法为：先分离出所需冠状动脉，结扎其中段或下

段，同时结扎心脏表面可见的交通支。结扎后冠脉灌注减少

和心肌缺血以心肌变色及心电图改变确证。结扎２０ｍｉｎ
后，超声检测各组犬ＣＳ各项指标。

１．２　结扎前后各指标的测定　应用ＴＯＳＨＩＢＡＮｅｍｉｏＳＳＡ

５５０Ａ型彩色多普勒超声诊断仪，探头频率２．５～３．５ＭＨｚ
和７．５ＭＨｚ。将温水囊轻放于心脏表面进行超声探测，显示

ＣＳ和左冠状动脉开口，应用脉冲型频谱多普勒测量二者的

血流指标，包括：结扎前左冠状动脉血流及ＣＳ的时间速度积

分（ＶＴＩ）值，结扎后ＣＳ收缩期流速（Ｖｓ）、舒张期流速（Ｖｄ）和

ＶＴＩ，并测量ＣＳ的最大内径（ｄｍａｘ）、最小内径（ｄｍｉｎ）。每个指

标取３个心动周期的平均值。ＣＳ指标的计算：平均流速

（Ｖｍｅａｎ）＝（Ｖｓ＋ Ｖｄ）／２，平均内径（ｄｍｅａｎ）＝（ｄｍａｘ＋ｄｍｉｎ）／２，

通过平均内径计算平均截面积（Ａａ）＝π×ｄ２／４，血流量（Ｑ）

＝ Ａａ×ＶＴＩ×ＨＲ。

１．３　统计学处理　计量资料以珚ｘ±ｓ表示，所测数据输入

ＳＰＳＳ１０．０统计软件分析处理。对冠状静脉窦和左冠状动

脉主干血流的 ＶＴＩ值进行相关性分析；不同组别结扎前后

的ＣＳ指标间分别进行配对ｔ检验，Ｐ＜０．０５为差异有统计

学意义。

２　结　果

２．１　犬冠脉结扎情况　２只犬冠脉结扎后发生室颤，经抢救

无效死亡，余１８只犬成功完成结扎。结扎前犬心脏活动、色

泽均正常，结扎后结扎冠脉所营养的心肌色泽变暗，活动也

呈相应变化；结扎前犬心电图正常（图１Ａ），结扎后犬心电图

出现变化（图１Ｂ）。

图１　犬冠状动脉结扎前（Ａ）、后（Ｂ）心电图表现
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２．２　结扎前后超声影像学指标变化　对结扎前的左冠状动

脉和冠状静脉窦血流的 ＶＴＩ值进行相关性分析，发现二者

具有一定的相关性（Ｐ＜０．０５，ｒ＝０．７０）。如表１所示，ＲＣＡ
结扎组犬ＣＳ各指标在结扎前后无显著变化；ＬＡＤ／ＬＣＸ结

扎组ＣＳ平均内径ｄｍｅａｎ随着单支左冠脉属支的结扎略有增大

趋势，Ｖｍｅａｎ、ＶＴＩ及血流量 Ｑ等指标均减低，但均无统计学

意义；ＬＡＤ＋ＬＣＸ结扎组两支左冠脉结扎后，ｄｍｅａｎ值增大、

Ｖｍｅａｎ及ＶＴＩ减低（Ｐ＜０．０５），但血流量 Ｑ的变化无统计学

意义。各组冠脉结扎后，犬的心率略下降，但无统计学意

义。　　　

表１　结扎前后冠状静脉窦影像学指标的变化
（ｎ＝６，珚ｘ±ｓ）

影像学指标
ＲＣＡ结扎组

结扎前 结扎后

ＬＡＤ／ＬＣＸ结扎组
结扎前 结扎后

ＬＡＤ＋ＬＣＸ结扎组
结扎前 结扎后

ｄｍｅａｎ（ｄ／ｍｍ） ４．８６±１．１４ ４．８３±１．３２ ３．９７±２．３５ ４．０４±１．７２ ４．２１±１．９５ ６．８９±３．３８

Ｖｍｅａｎ（ｖ／ｃｍ·ｓ－１） ０．４２±０．１９ ０．４０±０．１８ ０．５３±０．８１ ０．４８±０．５３ ０．５６±０．２５ ０．３７±０．７３

ＶＴＩ ０．１０±０．２２ ０．１０±０．１５ ０．１１±０．３６ ０．０９±０．２７ ０．１２±０．３５ ０．０６±０．６８

Ｑ（ｍｌ／ｍｉｎ） ６９．５８±１０．４２ ６８．２５±１２．３９ ６７．６５±１６．９４ ６６．４３±１４．７５ ６２．２６±１３．７８ ６３．３９±２５．８４

　Ｐ＜０．０５与同一组结扎前比较

３　讨　论

　　心脏灌注的评价一直是临床上的热点问题［１２］，心脏灌

注分有局部和整体灌注，局部灌注主要反映冠状动脉所属分

支的病变［３４］，现已有放射性核素、心肌声学造影等方法来评

价。而心脏整体灌注的评价无疑是一种判断心脏整体功能

和冠脉回流状况的更为精确的方法，但是目前尚无一种定量

评价心脏整体灌注的方法。

　　前期研究［５６］已证实超声测定冠状静脉流量的重要性和

可行性。本研究采用犬开胸后水囊探查心脏，可最清晰地显

示心内血管结构，提高各参数测量的准确性。结扎冠脉时，

主要结扎其中（下）段，既保证冠脉灌注的显著减少，也能防

止大面积心肌梗死导致犬死亡；同时结扎可见的动脉间交通

支，以确保不同冠状动脉属支阻断后引起的心肌灌注减少，

准确反映不同冠状动脉灌注改变对冠状静脉窦血流的影响。

　　ＶＴＩ是反映血液流量的主要指标，本研究结果显示犬左

冠状动脉主干与冠状静脉窦的 ＶＴＩ值相关（ｒ＝０．７０），提示

冠状静脉窦与左冠状动脉血流量相关。ＲＣＡ结扎组右冠脉

断流后，ＣＳ的各项指标无显著变化，原因可能是ＣＳ主要回

流左冠状动脉的血流，而回流右冠脉的血流有限；ＬＡＤ／ＬＣＸ
结扎组结扎单支左冠脉后，ＣＳ平均内径ｄｍｅａｎ增大，平均流速

Ｖｍｅａｎ略低，但均无统计学意义，考虑可能为心脏对左冠脉灌

注减少的代偿功能，ＣＳ主动扩张，动脉间部分吻合支开放，

以增加循环血量所致；ＬＡＤ＋ＬＣＸ结扎组２支左冠脉属支同

时断流后，整体冠脉灌注大量减少，ＣＳ的ｄｍｅａｎ明显增大、

Ｖｍｅａｎ和ＶＴＩ减低，考虑为左冠脉灌注量减少使ＣＳ的回心血

量亦减少，而处于失代偿状态；但血流量Ｑ并无显著变化，考

虑可能是因为内径的增大使ＣＳ的截面积亦增大，抵消了血

流流速减低的影响，从而血流量计算值增大，导致计算中血

流量的高估。因此，ＣＳ影像学指标中的 Ｖｍｅａｎ和 ＶＴＩ对两支

左冠脉属支的断流有一定的评价意义，而对血流量的评估仍

有待探讨。

　　综上所述，超声测定犬冠状静脉窦对评价左冠脉灌注有

一定的价值，特别是评价两支左冠脉属支病变引起的冠脉灌

注减少，其中尤以Ｖｍｅａｎ和ＶＴＩ值意义较大。
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