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　 　 [摘　 要] 　 目的　 探讨三维超声技术在老年患者股前外侧穿支皮瓣移植术前穿支动脉评估中的应

用。 方法　 选取 2022 年—2023 年无锡市第九人民医院收治的接受股前外侧穿支皮瓣移植术的 60 例患者

作为研究对象。 按照随机数字表法分为超声组及 CT 血管造影 (CTA) 组, 各 30 例。 比较两组的影像图

像质量、 术前影像测量的穿支动脉管径与术中实际管径测量值、 并发症发生情况以及手术情况。 结果　
超声组的图像质量明显优于 CTA 组 (P<0. 05); 两组影像测量值和实际测量值的组内比较, 差异均无统

计学意义 (P>0. 05); 超声组并发症总发生率低于 CTA 组 (P<0. 05); 两组在改变供区位置以及供区发

病方面比较, 差异均无统计学意义 (P>0. 05); 超声组皮瓣成活率高于 CTA 组 (P<0. 05), 再次手术率

低于 CTA 组 (P<0. 05)。 结论　 三维超声技术在老年股前外侧穿支皮瓣移植术前穿支动脉评估中具有更

准确的测量值和更高的图像质量, 值得在临床应用。
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　 　 [Abstract] 　 Objective　 To

 

explore
 

the
 

application
 

of
 

three-dimensional
 

ultrasound
 

in
 

the
 

evaluation
 

of
 

perforator
 

artery
 

be-
fore

 

anterolateral
 

femoral
 

perforator
 

flap
 

transplantation
 

in
 

elderly
 

patients.
 

Methods　 From
 

2020
 

to
 

2023,
 

60
 

patients
 

with
 

anterolater-
al

 

femoral
 

perforator
 

flap
 

transplantation
 

at
 

Wuxi
 

No. 9
 

People􀆳s
 

Hospital
 

Affiliated
 

to
 

Soochow
 

University
 

were
 

randomly
 

divided
 

into
 

two
 

groups:
 

ultrasound
 

group
 

and
 

the
 

CTA
 

group
 

each
 

had
 

30
 

cases.
 

The
 

image
 

quality,
 

the
 

diameter
 

of
 

the
 

perforator
 

artery
 

measured
 

before
 

operation
 

and
 

the
 

actual
 

diameter
 

during
 

operation,
 

the
 

incidence
 

of
 

complications
 

and
 

the
 

condition
 

of
 

operation
 

were
 

compared
 

between
 

the
 

two
 

groups. Results　 The
 

image
 

quality
 

of
 

the
 

ultrasound
 

group
 

was
 

significantly
 

better
 

than
 

that
 

of
 

the
 

CTA
 

group (P<
0. 05) .

 

There
 

was
 

no
 

significant
 

difference
 

in
 

the
 

diameter
 

of
 

the
 

perforating
 

artery
 

between
 

the
 

two
 

groups (P>0. 05) .
 

The
 

inci-
dence

 

of
 

complications
 

in
 

the
 

ultrasound
 

group
 

was
 

significantly
 

lower
 

than
 

that
 

in
 

the
 

CTA
 

group (P<0. 05) .
 

There
 

was
 

no
 

signifi-
cant

 

difference
 

in
 

the
 

location
 

and
 

incidence
 

of
 

donor
 

area
 

between
 

the
 

two
 

groups (P>0. 05) .
 

The
 

survival
 

rate
 

of
 

skin
 

flap
 

in
 

the
 

ul-
trasound

 

group
 

was
 

higher
 

than
 

that
 

in
 

the
 

CTA
 

group (P<0. 05),
 

and
 

the
 

reoperation
 

rate
 

in
 

the
 

ultrasound
 

group
 

was
 

lower
 

than
 

that
 

in
 

the
 

CTA
 

group (P<0. 05) .
 

Conclusion　 Three-dimensional
 

ultrasound
 

has
 

more
 

accurate
 

measurement
 

value
 

and
 

higher
 

image
 

quality
 

in
 

the
 

evaluation
 

of
 

perforator
 

artery
 

before
 

anterolateral
 

femoral
 

perforator
 

flap
 

transplantation,
 

so
 

it
 

is
 

worthy
 

of
 

clinical
 

appli-
cation.
　 　 [Key

 

words] 　 Three-dimensional
 

ultrasound;
 

Perforator
 

artery;
 

Anterolateral
 

femoral
 

perforator
 

flap

　 　 股前外侧穿支皮瓣移植术是一种复杂的显微

外科手术, 主要用于修复全身多处复杂创面, 这

种手术方法的优点在于穿支皮瓣血供可靠、 解剖

变异少, 并且可以根据需要设计成多种皮瓣[1] 。 股

前外侧穿支皮瓣是指仅以管径细小的皮肤穿支血

管供血的皮瓣, 属于轴型血管的皮瓣范畴[2] 。 在手

术过程中, 需要寻找并保护这些穿支动脉, 以确

保皮瓣的血供。 通常情况下, 穿支血管从降支发

出, 到达大腿前外侧, 在手术中, 这些穿支可以

被安全保留, 并通过精细的解剖技术暴露和识
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别[3-4] 。 股前外侧穿支皮瓣移植术前穿支动脉的评

估是确保手术成功的关键步骤之一, 准确测出皮

穿支的位点与管径大小, 可以为皮瓣的设计及皮

肤切口的选择提供依据, 确保手术的顺利进行[5] 。
三维超声是一种能够获取立体图像的超声技术[6] 。
工作原理是利用高分辨率的彩色多普勒超声诊断

仪, 通过对被检部位进行扫描, 获取一系列不同

切面的二维数据, 然后通过计算机处理, 将这些

二维数据重建成三维立体图像[7-9] 。 随着科学技术

的不断发展, 三维超声在医学领域的应用逐渐深

入和广泛, 本研究将其应用于股前外侧穿支皮瓣

移植术前穿支动脉的评估中, 观察其应用效果,
以期为临床治疗提供有效的参考。
1　 对象及方法

1. 1　 研究对象

选取 2022 年—2023 年无锡市第九人民医院收治

的接受股前外侧穿支皮瓣移植术的 60 例患者作为研

究对象。 纳入标准: ①符合股前外侧穿支皮瓣移植术

的手术指征; ②生命体征平稳。 排除标准: ①患有皮

肤疾病者; ②手术部位存在感染者; ③存在超声禁忌

证者。 将纳入的 60 例患者按照随机数字表法分为超

声组与 CT 血管造影 (CT
 

angiography, CTA) 组, 各

30 例。 超声组男 22 例, 女 8 例, 年龄 (66. 63±3. 13)
岁, 高血压 3 例, 糖尿病 2 例; CTA 组男 18 例, 女

12 例, 年龄 (65. 90±3. 27) 岁, 高血压 4 例, 糖尿病

2 例。 两组性别、 年龄等一般资料比较, 差异均无统

计学意义 (P>0. 05)。 本研究经医院伦理委员会批准

(KT2022015)
1. 2　 方法

超声组采用 LOGIQ
 

E9 彩色超声诊断仪 (Gen-
eral

 

Electric
 

Company), RSP6-16D 线阵容积探头,
患者采取仰卧位, 在标记髂前上棘和髌骨外侧缘

连线中点后, 从该中点处开始, 使用探头进行横

切和纵切扫查, 以寻找穿支动脉。 扫查范围: 设

定为头侧和尾侧边缘距离中点各 8
 

cm, 内、 外侧

边缘距离中点各 5
 

cm。 检查结束后将原始数据传

输至工作站, 将图像进行三维重建。 由两位经验

丰富的超声医生进行检查, 并对图像进行评估,
意见不统一时, 协商后得出统一结论。

CTA 组采用 660CT
 

64 排扫描仪 (General
 

Elec-
tric

 

Company), 患者采取仰卧位。 嘱患者保持平静

呼吸, 扫描范围: 从耻骨联合上缘至胫骨平台的

区域。 扫描参数: 电压 120
 

kV, 电流 250
 

mA, 扫

描野 350 ~ 400
 

mm, 层厚层距为 5
 

mm, 螺距为

1
 

mm, 重建层厚层距为 0
 

mm。 高压注射器 ( Me-
oRaoSTELLANT

 

注射器) 于肘静脉以团注速率

5. 0
 

mL / s 注入对比剂 [碘海醇注射液 (爱尔兰通

用医疗保健公司) 350
 

mgI / mL, 规格 100
 

mL / 瓶],
然后用 20

 

mL 生理盐水以 5. 0
 

mL / s 速率冲管。 在

此过程中, 将感兴趣区域 ( Region
 

of
 

Interest,
ROI) 设定在腹主动脉髂动脉分叉处水平, ROI 的

CT 值达到 100
 

HU, 延迟 3. 1
 

s 后再启动扫描。 完

成扫描后, 将原始数据传输至 GE
 

AW
 

Server
 

4. 7
影像后处理工作站, 进一步进行图像处理。 由两

位经验丰富的影像医生进行检查, 并对图像进行

评估, 意见不同时, 协商后得出统一结论。
1. 3　 观察指标

1. 3. 1　 比较两组影像图像质量　 ①优秀: 图像清

晰度极高, 能清晰显示被检查组织的细微结构,
边缘锐利, 无模糊现象, 分辨率高, 能准确反映

被检查组织的实际结构; 无伪影或伪影极少, 不

影响诊断, 则为优秀。 ②良好: 图像清晰度较好,
能较清晰显示被检查组织的结构, 分辨率较好,
能基本反映被检查组织的结构; 有少量伪影, 但

对诊断影响较小, 则图像质量为良好。 ③差: 图

像模糊, 无法清晰显示被检查组织的结构; 分辨

率差, 无法准确反映被检查组织的实际结构, 伪

影严重, 无法用于诊断, 则图像质量差。 优秀率 =
优秀例数 / 总例数×100. 00%。
1. 3. 2　 比较穿支动脉管径评估情况　 分别记录两

组术前影像测量的穿支动脉管径与术中实际管径

测量值。
1. 3. 3　 比较两组并发症发生情况　 并发症主要包

括血肿、 动脉危象、 静脉危象、 皮瓣血液循环障

碍、 感染。
1. 3. 4　 比较两组手术情况　 手术情况主要包括患

者皮瓣成活率、 改变供区位置、 再次手术率以及

供区发病率。
1. 4　 统计学方法

应用 SPSS23. 0 统计学软件进行数据分析。 服

从正态分布的计量资料采用 x ± s 表示, 组间比较

采用独立样本 t 检验, 组内比较采用配对 t 检验;
计数资料采用 χ2 检验; 检验水准 α= 0. 05。
2　 结果

2. 1　 两组影像图像质量比较

图 1 是三维立体超声检查的图片, 显示了患者

相关组织结构的二维灰阶经过处理后的三维彩色超

声图像, 两张图片均以不同颜色 (如蓝色、 橙色

等) 标记不同组织或血流等信息, 更直观地展示腿

部相关结构的立体形态、 空间位置关系以及可能的

血流分布等情况, 有助于医生更准确地评估病变或

组织特征。 CTA 检查图像见图 2, 从图像中可以看

到双侧下肢的主要血管, 包括股动脉等。 血管呈现

为白色的管状结构, 在黑色的背景 (周围组织等)
衬托下较为清晰。 血管走行自然, 管径粗细存在一

定变化, 部分血管分支可见。 图像中散在分布的白

色小点可能是造影剂在血管内形成的影像, 也可能

存在一些伪影干扰。 整体上, 可初步观察下肢血管

的形态、 走行等大致情况, 但准确评估血管是否存

在病变 (如狭窄、 闭塞、 斑块等) 还需结合临床信

息及更细致的影像分析。 超声组的图像质量优秀率

高于 CTA 组 (P<0. 05), 见表 1。
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图 1　 三维立体超声检查图像

Fig. 1　 Three-dimensional
 

ultrasonography
 

image

2. 2　 两组穿支动脉管径评估情况比较

两组影像测量值和实际测量值的组内比较,
差异均无统计学意义 (P>0. 05), 见表 2。

图 2　 CTA 检查图像

Fig. 2　 CTA
 

image

表 1　 两组影像图像质量的比较

Tab. 1　 Comparison
 

of
 

image
 

quality
 

between
 

the
 

two
 

groups

组别 例数
优秀

(例)
良好

(例)
差

(例)
优秀率

(%)

超声组 30 27 3 0 90. 00

CTA 组 30 18 10 2 60. 00

χ2 值 7. 200

P 值 0. 027

表 2　 两组穿支动脉管径评估情况比较 (x ± s, mm)
Tab. 2　 Comparison

 

of
 

evaluation
 

of
 

perforator
 

artery
 

diameter
 

between
 

the
 

two
 

groups

组别 例数 影像测量值 实际测量值 t 值 P 值

超声组 30 1. 67±0. 22 1. 68±0. 27 -0. 157 0. 876

CTA 组 30 1. 71±0. 31 1. 86±0. 33 -0. 182 0. 075

2. 3　 两组并发症发生情况比较

超声组并发症总发生率低于 CTA 组 ( P <
0. 05), 见表 3。

表 3　 两组并发症发生情况比较 [例 (%) ]
Tab. 3　 Comparison

 

of
 

incidence
 

of
 

complications
 

between
 

the
 

two
 

groups [n (%) ]

组别 例数 血肿 动脉危象 静脉危象 皮瓣血液循环障碍 感染 合计

超声组 30 0(0) 0(0) 0(0) 1(3,33) 0(0) 1(3. 33)

CTA 组 30 2(6. 67) 0(0) 1(3. 33) 1(3. 33) 4(13. 33) 8(26. 67)

χ2 值 6. 405

P 值 0. 011

2. 4　 两组手术情况比较

两组在改变供区位置以及供区发病方面比较,
差异均无统计学意义 (P>0. 05), 超声组皮瓣成活

率高于 CTA 组 (P<0. 05), 再次手术率低于 CTA
组 (P<0. 05), 见表 4。
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表 4　 两组手术情况比较 [例 (%) ]
Tab. 4　 Comparison

 

of
 

surgical
 

conditions
 

between
 

the
 

two
 

groups [n (%) ]

组别 例数
皮瓣

成活率

改变

供区位置

再次

手术率

供区

发病

超声组 30 26(86. 67) 1(3. 33) 0 0

CTA 组 30 19(63. 33) 3(10. 00) 6(20. 00) 2(6. 67)

χ2 值 4. 356 1. 071 4. 630 0. 517

P 值 0. 037 0. 301 0. 031 0. 472

3　 讨论

随着现代医学技术的不断进步, 股前外侧穿

支皮瓣移植术已成为修复全身复杂创面的重要手

段[10] 。 在术前, 对穿支动脉的准确评估直接关系

到手术的成功与否以及患者术后的康复效果。 近

年来, 三维超声技术在医学影像领域得到了广泛

的应用, 其在穿支动脉评估中的优势也逐渐显

现[11] 。 本文将详细探讨三维超声技术在股前外侧

穿支皮瓣移植术前穿支动脉评估中的应用及价值。
本研究结果显示, 超声组的图像质量明显优

于 CTA 组 (P<0. 05)。 这一结果充分说明了三维

超声技术在提供清晰、 准确的图像方面具有显著

优势。 高质量的图像能够更清晰地显示穿支动脉

的结构和走行, 为医生提供更为准确的诊断依据。
在穿支动脉管径评估方面, 两种检查方式的影像

测量值与实际测量值的比较均无统计学意义 (P>
0. 05)。 这说明无论是三维超声技术还是 CTA, 在

测量穿支动脉管径方面都具有较高的准确性。 但

超声组患者的测量差值小于 CTA 组, 说明三维超

声技术的准确性更高, 分析其原因, 首先, 可能

是三维超声技术通过获取一系列不同切面的二维

数据, 然后经过计算机处理重建成三维立体图

像[12] 。 这种技术使得医生能够更直观、 更全面地

观察穿支动脉的结构和形态, 从而更准确地测量

其管径[13-14] 。 其次, 三维超声技术在成像过程中,
能够减少或消除一些干扰因素, 如肺内气体和骨

骼的干扰, 有助于获得更清晰、 更准确的图像,
进而提高测量的准确性[15] 。 最后, 三维超声技术

还具有无创性、 无辐射性等优点, 使得患者在接

受检查时更为舒适和放心, 也有助于获得更准确

的测量结果[16-17] 。
本研究还显示, 在改变供区位置以及供区发

病方面, 两组比较差异均无统计学意义 ( P >
0. 05)。 这说明无论是超声组还是 CTA 组, 在手术

操作方面均能达到相似的效果。 然而, 超声组的

皮瓣成活率高于 CTA 组 (P<0. 05), 再次手术率

低于 CTA 组 (P<0. 05), 这一结果充分说明了三

维超声技术在提高手术成功率、 降低再次手术率

方面的积极作用。 通过准确的穿支动脉评估, 医

生能够更精确地设计手术方案, 从而提高皮瓣的

成活率, 减少患者的痛苦和负担。 此外, 超声组

的并发症发生率明显低于 CTA 组 (P<0. 05), 这

一结果进一步证实了三维超声技术在降低并发症

方面的优势。 分析原因, 可能是在穿支动脉的术

前评估中, 准确的影像信息对于手术的成功至关

重要[18] 。 三维超声技术以高分辨率、 无创性和实

时性等特点, 为医生提供了更为清晰、 直观的穿

支动脉图像, 有助于医生更准确地判断穿支动脉

的位置、 数量和走向, 从而制定出更为精确的手

术方案, 这可以提高手术的成功率, 从而降低术

后并发症的发生[19-20] 。
本次研究仍然存在一些不足, 如研究样本量

可能不够大。 虽然研究结果具有一定的统计学意

义, 但更大规模的样本研究可以进一步增加结果

的可靠性和普适性。 因此, 未来的研究可以考虑

纳入更多的患者, 以更全面地评估三维超声技术

在穿支动脉评估中的应用价值。 随着技术的不断

进步和设备的不断完善, 三维超声技术的图像质

量将得到进一步提升, 这将有助于更全面地评估

三维超声技术在股前外侧穿支皮瓣移植术中的应

用价值, 为临床实践提供更可靠的依据[21] 。
综上所述, 三维超声技术在股前外侧穿支皮

瓣移植术前穿支动脉评估中具有显著的优势和应

用价值。 三维超声技术能够提供高质量的图像,
准确评估穿支动脉的情况, 为医生提供可靠的诊

断依据。 同时, 三维超声技术还具有无创性、 无

辐射性等特点, 对患者无任何伤害。 因此, 三维

超声技术在股前外侧穿支皮瓣移植术前穿支动脉

评估中值得广泛应用, 并期待其在未来能够发挥

更大的作用。
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