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提 要 本文对经 M R I 确诊的85 例脑卒中急性期患者的磁共振血管成像 ( M R A )资料进行了

分析
.

M R A 显示脑内血管形态异常者 58 例 ( 68
.

2% )
,

其中脑梗塞组 47 例 ( 71
.

2环 )
,

比传统的血管

造影术显影率高
。

脑卒中急性期脑血管成像表现为 4种类型
:

①完全闭塞
;

②不完全闭塞 ;③血管稀

少
、

血流减慢
;

④血管移位变形
。

脑梗塞组 以①
、

②型表现者占91
.

7 %
,

而脑出血组则 以④型为主要

表现形式
.

主题词 脑血管意外 /病理学
;
磁共振成像

中图号 R 7 4 3
·

3

磁共振 血 管成 像 ( m a g n e t i c : e s o n a n e e

a n g i o g r a p h y
,

M R A )为 目前最先进的无创伤

性 血管显 影 方 法
。

现将本院 近 1年来应 用

M R A 观察的 85 例脑卒 中病例急性期血管成

像改变与临床进行分析
。

位
,

头先进
,

平静鼻呼吸
。

全部病例均于起病

第 2一 13 夭 ( d1 2 ~ 13 ) 内行磁共振 脑 扫 描

( M R I )及脑血管成像 ( M R A )
。

2 结 果

1 材料与方法

1
.

1 一般资料

本组 8 5例
,

男 5 3例
,

女 3 2例
,

年龄 3 2一 7 8

岁
,

平均 57
.

2岁
。

脑出血组 19 例
,

脑梗塞组 “

例
。

脑 出血组全部有 3 ~ 12 年高血压病史
;
其

中 3例合并有冠心病
,

2例有糖尿病
。

脑梗塞组

中 2 9例有高血压病史
,

n 例有冠心病
,

其中 3

例有心律失常
,

4例有糖尿病
。

1
.

2 仪器与方法

使用荷兰 P H I L IP S 公司的 G Y R O S
-

C A N T S
一

2型 超导 磁共振 机
,

磁 场强 度 为

0
.

5 T e l s a 。

应用相位对比 ( p h a s e c o n t r a s t )三

维成 像 技术
,

扫 描 参 数 为 T / P 32 m s ,

T E

n m s ,

血 流速度 为 20
。 m / s 。

扫 描采 集完成

后
,

采用最大信号强度重建图像 (M IP )
,

获得

横向
、

矢状和冠状面的血管图像
。

受检者仰卧

2
.

1 病灶与 M R A 阳性率的关系

本组全部病例经 M R I 确诊
。

进而脑卒 中

M R A 显示脑血管形态异常者 58 例 ( 68
.

2% ) ;

其 中脑出血组 n 例 ( 5 7
.

8% )
,

脑梗塞组 47 例

( 7 1
.

2% )
。

其病灶与显影结果见表 l
。

表 1 85 例脑卒中病灶与 M R A 关系

脑出血 ( n = 19 ) 脑梗塞 (
: = 6 6 )

M RA 阳性 M R A 阴性 M RA 阳性 M R A 阳性
只éO乙八U基底节 3 l

2 3

月JgJ11
. .工11

囊囊脑叶内外丘脑

侧脑室旁 O

2 4

5

l

4

l 1

2

0

0

脑脑桥小

合 计 1 1 8

2
.

2 异常血管形态类型
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的血管影像方法
,

其在一定程度上可取代传

统 的脑 血 管 造 影 或 数 字 减 影 血 管 造 影

( D S A )
。

本组脑血管异常形态
,

表现 为完全闭塞

和不完全闭塞者
,

均为脑梗塞组
,

且以此两种

类型为主要表现形 式 ( 91
.

7 % )
,

动脉闭塞程

度与病灶大小有关
,

以完全闭塞形态显影者
,

大多数病灶范围大 于 Z c m 以上
,

而小于 Z c m

病灶者
,

多数表现为不完全闭塞或血管稀少
、

血流减慢两种类型
。

从病灶部位来看
,

以基底

节及脑叶梗塞的血管异常显影率高 (分别为

75 %和 7 8
.

6% )
。

病灶小且分散
,

尤其是多发

性腔隙性脑梗塞
,

M R A 阴性率高
。

脑出血组
,

脑内血管异常形态主要为血

管 移位变形
。

少数病例表现为血管稀小和血

流减慢
。

与动脉血管造影所见的移位相符 4[]
。

出血量 大于 10 m l 以上 者
,

血管 异常显影率

高
,

而出血量 小于 10 m l 或 出血 后破入脑室

者
,

M R A 多数为阴性
。

脑 出血的血管形态与

出血病灶的位置似无 明显关系
。

尽管 M R A 是一种有前途的血管显影方

法
,

但它不能显示短暂的充盈顺序和选择性

地对一条供养动脉的分布成像以及不能对一

部分的脑深部的小血管显影
,

使其实际应用

受到一定的限制圈
。
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T h e m a t e r ia ls o f M R A o f 8 5 e a s e s o f a e u t e s t a g e o f e e r e b r o v a s e u l a r d is o r d e r s w e r e s t u d
-

i e d
.

A b n o r m a l i t i e s o f e e r e b
r o v a s e u l a r

m
o r p h o l o g y w e r e s h o w e d i n 5 8 e a s e s ( 6 8

.

2% )
,

i n e l u d
-

i n g 4 7 e a s e s ( 7 1
.

2 % ) o f e e r e b r a l i n f a r e t i o n ,

i t s im a g i n g r a t e w a s h i g h e r t h a n t h e t r a d i t i o n a l

e e r e b r a l a n g i o g r a p h y
.

I t w a s a l s o i l l u s t r a t e d t h a t t h e a b n o r m a l i t i e s o f e e r e b r o v a s e u l a r m o r -

p h o l o g y in 口 e u t e e e r e b r o v a s e u l a r d i s o r d e r s w e r e d i v id e d i n t o :

① t o t a l o e e l u s io n ;② p a r t i a l o e -

e l u s i o n ; ③ s p a r s e im a g e a n d s lo w b l o o d f l o w ; a n d ④ d i s p l a e e m e n t a n d d i s t o r t i o n
.

T h e t o t a l

a n d P a r t i a l o e e l u s i o n a e e o u n t e d f o r 9 1
.

7 % i n e e r e b r a l i n f a r e t i o n g
r o u p a n d d is P l a e e m e n t a n d

d is t o r t io n e o m e o u t d o m i n a n t l y i n e e r e b r a l h e m o r r h a g e g r o u p
.
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