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　　摘　要　 目的:观察三维成像无模多点技术制作钛网进行颅骨缺损修补术的临床意义。 方

法:利用 CT三维扫描计算机辅助颅骨缺失部三维塑形设计 ,无模多点磨具制造技术制备个性化

钛网应用于颅骨缺损患者手术治疗。结果:所有病例术后头晕头痛症状得到改善 ,易激怒、焦虑者

改善率 83% ,记忆力、自制力、注意力好转率为 80%。无皮下血肿、感染发生 ,无修补体外露发生。

缺损外观修复满意。结论:应用三维成像无模多点钛网成形颅骨修补手术符合解剖生理需求 ,具

有一定的先进性和科学性 ,值得推广应用。

　　主题词　 颅骨　 修复外科手术　 @三维成像　 @无模多点

　　 随着颅脑损伤、脑肿瘤、脑出血开颅手术量的增

加 ,术后颅骨缺损的病人数量也随之增加。一旦发生颅

骨缺损 ,不仅影响美观 ,而且会给患者带来恐惧感 ,甚

至引起头疼头晕、易激怒、焦虑等症状。严重影响着患

者的身心健康和工作生活。我们于 2006年 1月至

2007年 12月 ,应用螺旋 CT计算机三维重建和无模

多点磨具制作技术将医用钛网制成个体化钛网 ,对不

同部位颅骨缺损的 38例患者进行修补 ,取得了满意效

果。现总结如下。

临床资料

1　一般资料　 本组 38例 ,男 20例 ,女 18例 ;年

龄 19～ 56岁 ,平均 40岁。 颅骨缺损原因: 颅脑外伤减

压术后 22例 ,脑出血开颅术后 10例 ,肿瘤切除术后 6

例。部位:额部 8例 ,额颞部 20例 ,颞部 8例 ,顶枕部 1

例 ,额眶部 1例。缺损面积:最小 5cm× 7cm,最大 10cm

× 14cm。所有病人均有头晕、头痛局部不适和恐惧感。

易激怒、焦虑者 24例 ,记忆力减退、自制力差、注意力

不集中者 20例。 癫痫 3例。

2　钛网材料的制备　 首先对患者行头颅 CT三

维扫描 ,在 DICOM标准的 CT图像数据采集的基础

上 ,应用影像医学三维成像重建设计系统 3DM SR,对

颅骨进行无数据丢失表面绘制 ,再进行计算机辅助颅

骨缺失部三维塑形设计。根据设计结果 ,应用无模多点

磨具制造技术制备个性化钛网。 钛网厚度约 1. 5mm,

边缘与弧度精确拟合缺损部位的自然形态。手术前常

规灭菌消毒即可使用。

3　手术方法　 本组病例全部采用全麻。 沿原手

术切口入路 ,用生理盐水浸入帽状腱膜下 ,以利于分

离 ,帽状腱膜下潜行游离形成皮瓣 ,避免损伤硬脑膜以

防止脑脊液漏发生。充分显露缺损骨边缘后 ,创面严密

止血 ,若硬膜缺损 ,创面敷盖明胶海绵 ,将三维无模塑

形钛网植入缺损部位 ,并用钛钉固定。间断缝合帽状腱

膜 ,全层缝合头皮切口。不放置引流管 ,加压抱扎伤口。

术后 10～ 14d拆线。

4　结 　 果　 本组手术切口全部Ⅰ期愈合 ,无感

染发生 ,无植入物排出。 8例术后出现皮下积液 ,用注

射器抽出后加压包扎 ,恢复良好。术后随访 2～ 6个月 ,

头晕头痛症状全部得到改善 ,易激怒、焦虑者 24例中

改善 20例 ,改善率 83% ,记忆力减退、自制力差、注意

力不集中者 20例中改善 16例 ,好转率为 80% 。3例术

前癫痫患者经术后抗癫痫药物治疗半年 ,未再发作。所

有患者头部外形好 ,无异常感觉 ,对手术效果均满意。

讨　论

颅骨缺损常常由于手术和外伤造成 ,病人出现头

疼头晕、情绪障碍、癫痫、运动感觉障碍等神经系统症

状 ,临床上称为颅骨缺损综合征。当颅骨缺损面积大于

5cm× 7cm时 ,颅骨缺损综合征的发生率为 100% [1 ]。

其发病机制包括大气压通过头皮直接作用于脑组织 ,

颅内血流动力学的改变 ,瘢痕对脑组织的压迫以及脑

脊液循环障碍等 [2 ]。很多临床资料表明颅骨成形术可

以有效地改善颅骨缺损综合征
[ 2, 3]
。此外 ,颅骨缺损不

但使脑组织失去了保护屏障 ,还常常使病人心理恐惧

以及影响美观。因此 ,大面积颅骨缺损均应该在原发病

平稳后 ,尽早行颅骨缺损修补术。目前的颅骨重建手术

常由医生根据病人缺损部位的大小和形状手工剪切钛

网 ,术中需要反复多次塑形 ,不但降低了钛网的强度 ,

而且制作的修复形态不满意。影响术后的效果。

参考国内外大量资料 ,我们 2006年以来 ,采取

CT扫描计算机三维成像无模多点钛网成形颅骨修补

技术 [ 4]。就是运用 16排螺旋 CT三维重建技术 ,立体、
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详尽和精确地显示颅骨缺损的状况及其缺损处与周围

解剖结构的相互关系 ,根据患者颅骨缺损的状况 ,模拟

颅骨的自然形态 ,经过 CT的数据处理、三维影像重

建、颅骨自然曲面的表面绘制、计算机图形图像的辅助

设计和钛金属的无模多点磨具制造等 5项程序 ,为患

者精确地设计出个体化修复材料 ,使手术过程简单化 ,

手术部位美观化。 这项技术实现了钛合金头骨与缺损

部位的精确结合 ,实现对脑组织有效的力学保护 ,而且

该技术可以预先选择最适合患者缺损面积钛金属网板

并减少术中钛钉使用 ,减少术中钛金属网板损耗 ,降低

了手术成本。

我们发现应用 CT扫描计算机三维成像无模多点

钛网成形颅骨修补技术治疗颅骨缺损有以下特点: ( 1)

该修复材料强度高 ,可以较好地保护脑组织 ; ( 2)大面

积颅骨缺损常常累及颅骨多个部位 ,当累及额、眶、鼻

骨等结构复杂的部位 ,其他修补方法通常很难达到美

观的手术效果 ; ( 3)其他材料不易成形需要反复塑形 ,

使网板强度减弱 ,反复剪裁不利于固定 ,增加钛合金螺

钉的使用量 ,而该型钛修复材料边缘与弧度精确拟合

缺损部位的自然形态 ,几乎可以使病人原先的容貌复

原 ; ( 4)此钛修复材料因术中无需修整 ,缩短了手术时

间 ,不放置引流 ,减少了术后感染的发生 ,术后恢复快 ;

( 5)组织相容性好 ,未发生排异反应。

经 CT扫描计算机三维成像无模多点钛网成形技

术颅骨修复由于修复体数据直接来自患者 ,因而制作

的修复体能够精确吻合破损部位 ,同时 ,由于钛合金头

骨与缺损部位的精确结合 ,实现对脑组织有效的力学

保护几乎可以复原病人原先的容貌。 此项技术对传统

的颅骨修复是一次革命性的变革 ,是机械工程科学与

生命科学的交叉研究 ,是生命质量工程中的典型应用 ,

具有影响深远的社会效益 ,值得推广和广泛应用。
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肥胖高血压患者血清瘦素与血压的关系探讨

河南科技大学第一附属医院 (洛阳 471003)　杨建学　王绍欣　董平栓　杨旭明

　　摘　 要　 目的: 探讨肥胖高血压患者血清瘦素 ( Leptin)水平与血压、糖脂代谢及体脂的关

系。方法:选择肥胖高血压患者 ( A组 ) 48例 ,单纯肥胖患者 ( B组 ) 48例 ,均男、女各半 ,测量身高、

体重、体重指数 ( BM I)、腰臀比 (W HR)、血压、空腹血糖 ( FBS)、血清胰岛素 ( IN S)、胰岛素敏感指

数 ( ISI)及瘦素水平。结果: A组患者 IN S、 FBS、 TG及 Leptin显著高于 B组 ( P < 0. 01) , HDL则

相反 ;两组 TC、 LDL无显著差异 (P > 0. 05)。 单因素相关分析发现 ,血清 Leptin水平在男女之

间存在显著性差异 ( P < 0. 01)。 结论: 血清 Leptin与 BM I、W HR、 SBP、 DBP、 FBS、 IN S、 ISI显

著相关 ,在肥胖高血压患者的发生发展中具有重要的作用。

　　主题词　 血压　肥胖　瘦素

　　 肥胖作为原发性高血压的第一危险因素 ,日益引

起人类的关注。国内外流行病学研究表明 ,约 60%的

肥胖者合并原发性高血压 ,肥胖使患高血压的危险性

增加 2～ 6倍 [1 ]。肥胖引起高血压的确切机制尚不清

楚 ,可能与胰岛素抵抗、盐敏感、交感神经激活及一些

细胞因子有关。 1994年英国学者 Zhang等
[2 ]
首次成功

地克隆了肥胖基因 ,随后发现了其蛋白产物瘦素

( Leptin) , Leptin和 Leptin抵抗成为最近研究的热

点。 2004～ 2006年 ,我们检测了肥胖高血压患者的血

清 Leptin水平 ,探讨肥胖高血压患者 Leptin水平与血

压、糖脂代谢及体脂的关系。

资料与方法

1　一般资料　 A组选择高血压肥胖患者 48例 ,

男 24例 ,女 24例 ;年龄 25～ 70岁 , 平均 50. 36岁 ; B

组选择单纯肥胖 48例 ,男 24例 ,女 24例 ;年龄 20～

70岁 ,平均 48. 56岁。高血压合并肥胖纳入标准:年龄

25～ 70岁 ,同时符合本组研究高血压和肥胖的诊断标

准。高血压诊断标准 ,符合下列条件之一者即可诊断:
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