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摘要：目的 探究颞浅动脉-大脑中动脉大桥和脑颞肌贴覆术对烟雾综合征的治疗效果。方法 选择 2016 年 1 月~2019 年 4 月期间到我院治疗

的 318 例烟雾综合征患者为研究对象，根据手术方式的不同分为联合组（300 例）和贴覆组（18 例），联合组实施颞浅动脉-大脑中动脉搭

桥联合脑颞肌贴覆术方式，贴覆组实施脑颞肌贴覆术方式。对比两组手术方式的临床治疗效果以及术后三个月 MRS 评分情况。结果 联合

组治疗效果显著优于贴覆组，而且联合组的 MRS 评分变化显著优于贴覆组，差异存在统计学意义（P<0.05）。结论 颞浅动脉-大脑中动脉搭

桥联合脑颞肌贴覆术治疗烟雾综合征具有良好的效果，能够明显改善患者脑缺血症状。 
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引言 
烟雾综合征也被称为脑底异常血管网疾病，是一种原因不明确

的脑血管疾病，在患者双侧颈内动脉的末端、大脑前动脉或者大脑

中动脉出现的一种慢性进行性狭窄或者闭塞情况，由于这种异常出

血管网在脑血管造影图形中呈现出一种类似烟雾的形状，因此该疾

病被称为烟雾综合征，一般表现为局部供血动脉的血流突然减少，

导致该区域的供血量和供氧量不足，导致患者出现失语、偏瘫等症

状。因此，本文探究颞浅动脉-大脑中动脉搭桥和脑颞肌贴覆术的

对烟雾综合征的临床效果，现有以下内容。 

1 资料与方法 
1.1 一般资料 

选择 2016 年 1 月~2019 年 4 月期间到我院治疗的 318 例烟雾综

合征患者为研究对象，根据手术方式的不同分为联合组（300 例）

和贴覆组（18 例）。其中男性 180 例，女性 138 例，年龄最小为 1

岁，最大为 67 岁。所有患者均表现出不同程度的头晕情况、短暂

性脑缺血、单侧或者双侧肢体障碍等情况。经过 DSA（数字血管造

影成像）及 MRA 检查，所有患者均存在烟雾血管。 

1.2 方法 

联合组实施颞浅动脉-大脑中动脉搭桥联合脑颞肌贴覆术方

式，在手术前采用多普勒超声对患者颞浅动脉的分叉处进行标记，

扩大翼点入路，让患者的头部向好的一侧偏向 30 度，尽量让切口

向后，让颞浅动脉的顶支包括其中，将头皮切开后向颞侧翻，沿着

颞浅筋膜的间隙，将皮肌瓣分离。进而打开骨窗，根据硬脑膜中动

脉放射状，将硬脑膜剪开，注意保护其中的动脉，将颞浅动脉骨干

分离，将备用的钛夹利用肝素盐水冲洗，在颞肌打孔，让颞浅动脉

能够引入到颅内，和大脑中动脉的皮层分支相吻合，应用罂粟碱棉

片覆盖在上方，避免出现血管痉挛情况，再利用荧光造影验证吻合

口是否具有通畅性。颞肌底部和对应位置中的硬膜边缘要进行缝合

固定，将颞肌贴敷于大脑的表面，然后和硬膜边缘进行缝合固定，

进而将颞肌肌膜和其余的硬膜采用同样方式缝合。 

贴覆组实施脑颞肌贴覆术方式，也是在手术前采用多普勒超声

对患者颞浅动脉的分叉处进行标记，扩大翼点入路，尽量让切口向

后，在这个过程中要注意颞浅动脉的主干要包围在皮瓣内，使得颞

肌能够完成的实现颞骨游离，避免对颞深动脉网造成损害，让颞浅

动脉的顶支包括其中，将头皮切开后向颞侧翻，沿着颞浅筋膜的间

隙，将皮肌瓣分离。进而打开骨窗，根据硬脑膜中动脉放射状，将

硬脑膜剪开并切除。颞肌底部和对应位置中的硬膜边缘要进行缝合

固定，将颞肌贴敷于大脑的表面，然后和硬膜边缘进行缝合固定，

进而将颞肌肌膜和其余的硬膜采用同样方式缝合。 

1.3 评价指标 

对比两组手术方式的临床治疗效果以及术后三个月 MRS 评分

情况。治疗效果分为显效（手术一侧大脑中动脉供血区域的三分之

二以上由搭桥血管灌注替代）、一般（手术一侧大脑中动脉供血区

域的三分之一以上由搭桥血管灌注替代）和无效（手术一侧大脑中

动脉供血区域的三分之一以下由搭桥血管灌注替代）三种，MRS

评分分为 6 种。0 分是没有任何症状；1 分是无明显残疾症状，能

够正常生活和工作；2 分是存在轻微残疾，影响生活，但是能够自

理；3 分是中度残疾，不能生活自理，但是能够行走；4 分是中重

度残疾，生活、行走需要他人帮助；5 分是重度残疾，无法行走，

只能卧床，大小便失禁，需要人全天护理。 

1.4 统计学方法 

采用 SPSS 19.0 统计学软件对所研究数据进行分析，计量资料

采用 t 检验，计数资料采用方差检验，出现 P 低于 0.05 情况时，表

明存在统计学意义。 

2 结果 
联合组治疗效果显著优于贴覆组，如表 1 所示。而且联合组的

MRS 评分变化显著优于贴覆组，如表 2 所示，差异存在统计学意义

（P<0.05）。 

表 1 两组患者治疗效果对比 

组别 例数 显著 一般 无效 总有效率 

贴覆组 18 5 7 6 66.7% 

联合组 300 295 5 0 100% 

P     <0.05 

表 2 两组患者 MRS 评分变化 

组别 例数 术前 MRS 术后三个月 MRS 

贴覆组 18 1.85±1.01 1.52±1.32 

联合组 300 1.79±1.21 0.42±0.86 

P  >0.05 <0.05 

3 讨论 
烟雾综合征是一种较为罕见的脑血管疾病，根据发病的不同症

状分为梗塞、出血、癫痫和短暂性脑缺血等几种症状。目前对于该

疾病的治疗主要使用外科治疗，采用脑血管重建手术方式。在众多

研究中，直接血管重建术是治疗烟雾综合征最有效的方式，采用颞

浅动脉-大脑中动脉搭桥和脑颞肌贴覆术进行治疗，能够显著改善

患者的临床表现，帮助学生促进血液流通，改善脑部循环，和脑内

缺血情况，相比单一脑颞肌贴覆术治疗，具有明显的治疗效果，且

MRS 评分情况也明显良好，值得推广应用。 
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