
脊髓神经电刺激在心力衰竭治疗中的研究进展
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"摘要#

!

脊髓神经电刺激对慢性心力衰竭的治疗作用已得到初步肯定%在心力衰

竭动物模型的研究中$脊髓神经电刺激可逆转左心室扩张&降低室性心律失常发生率&改

善心功能%相关随机对照临床研究正在进行中%该文主要介绍脊髓神经电刺激治疗慢

性心力衰竭的基本技术&机制及存在的问题%
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心力衰竭%心衰&是各种心脏疾病的严重和终

末阶段$我国慢性心衰发病率为
")&D

$死亡率高于

其他心血管疾病'

$-!
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)近年心衰药物研究方面无突

破性进展*非药物治疗中$心脏再同步化治疗

%
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&+埋藏式心脏转复除颤器%

.%:

&技术已经比

较成熟'

!-#
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*心脏收缩力调节+颈动脉窦神经电刺激+

脊髓神经电刺激+经皮肾动脉射频消融等技术的发

展为心衰治疗提供了更多的选择'
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脊髓神经电刺激是神经电刺激调节的一种方

法$
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(首次报道)脊髓神经电刺

激在治疗慢性疼痛方面的应用较为成熟$在脊髓颈

段或上胸段应用能有效缓解心绞痛'

(

(

)研究提示$

在心衰动物模型中应用脊髓神经电刺激可逆转

左室扩张+降低室性心律失常发生率+改善心功

能'
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)本文主要介绍脊髓神经电刺激的基本技

术+控制心衰的机制以及目前存在的问题)
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基本技术

在
S

线监视下$于脊髓腰段%

B$
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B#

&或下胸段

穿刺$将脊髓神经电刺激的刺激电极置于上胸段水

平%

"$

!

"%

&$将电脉冲发生器埋藏于左侧肋弓缘下

的腹部皮下$给予一定的刺激强度及刺激频率$每

天
#

次$每次
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(通过心衰犬模型

探索了脊髓神经电刺激的最佳位点和刺激强度)

该研究对比了空白对照组+

"$

水平
&"D

阈值刺激

强度组+

"%

水平
&"D

阈值刺激强度组+
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水平

'"D

阈值刺激强度组+

"*

水平
&"D

阈值刺激强度

组和
"%

水平
#"D

阈值刺激强度组的治疗效果$刺

激频率均为
)"$Q

$每天
#

次$每次
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$持续
)

周$

再停用电刺激
)

周)研究显示$

"%

水平
&"D

阈值

刺激强度组在降低心率+提高左室射血分数

%

B;2@

&+减少室性心律失常发生率等方面效果最

好)与其他组不同$在停用电刺激
)

周后$

"%

水平

&"D

阈值刺激强度组仍可观察到心率降低)
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在心衰中的作用
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基础研究
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(以心肌梗死愈合后快速心室起搏致心

衰的犬模型为研究对象$发现与对照组相比$在犬

脊髓胸段%

"$
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&给予脊髓神经电刺激%

)"$Q

+

")!A+

&后$缺血引起的室性心律失常的发生率降

低+心率减慢+

G1

间期增加+收缩压降低)
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(利用相同的心衰犬模型$并增加了药物治疗组$

研究发现与对照组+药物治疗组相比$脊髓神经电

刺激组
B;2@

显著提高+室性心律失常发生率明显

降低)

B(K

等'
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(研究发现$心肌梗死致心衰的猪模

型经脊髓神经电刺激后$

B;2@

提高$心肌耗氧量

减少)
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临床研究
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(对慢性心衰患者的研究发现$经每

日
#

次+每次
!3

的脊髓神经电刺激%刺激频率为

)"$Q

&$

%

例患者的临床症状均得到改善$

#

例患者

'A(,

步行距离增加)目前有
!

项尚在进行中的随

机对照临床试验!

!%!-$2#1"

和
:2@2#"-$@

)

!%!-$2#1"

研究共纳入
!"

例
B;2@

介于
!"D

!

#)D

+纽约心脏协会%

=X$#

&心功能
$

级的心衰患

者$所有患者都接受了
.%:

$主要研究目的是评估脊

髓神经电刺激的安全性'

$#

(

)初步研究显示$慢性心

衰患者应用脊髓神经电刺激后并未发生心血管事

件或死亡$同时并不影响
.%:

的功能$大部分患者
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心衰症状改善$但
>

型利钠肽%

>=G

&+心脏结构参

数未见明显变化'

$%
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研究患者的入选

标准为心功能
$!+

级%

=X$#
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B;2@
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#)D

+左

室舒张末期直径介于
))

!

*"AA

+

Z1!

宽度
"

$#"A+

+未置入
%1"

装置+稳定的药物抗心衰治

疗$观察终点为左心室直径+运动耐量+

>=G

$主要

目的是评估脊髓神经电刺激的有效性和安全性'

$)
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研究尚在进行中)上述临床试验将

为脊髓神经电刺激在心衰治疗中的临床应用提供

重要的参考依据)

#

!

作用机制

心衰进展涉及两个关键过程$一是心肌死亡

%包括坏死+凋亡+自噬等&*二是神经内分泌系统过

度激活$其中肾素
-

血管紧张素
-

醛同酮系统和交感

神经系统起主要作用)抑制这两个关键过程是有

效预防和治疗心衰的基础'

!

(

)对心衰动物模型的研

究发现$脊髓电神经刺激治疗主要通过阻断神经内

分泌系统过度激活发挥治疗作用)经脊髓电神经

刺激治疗的动物会出现类似于交感神经活性降低

及副交感神经活性增加的表征)研究发现$脊髓电

刺激治疗可直接阻滞交感神经系统$产生如同
&

受

体阻滞剂或直接切除交感神经所起的效应$例如去

甲肾上腺素及
>=G

分泌减少$室性心律失常减少$

心率减慢和血压降低'
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(

)对急性心肌缺血犬模型

的研究发现$上胸段脊髓电刺激治疗可抑制心脏自

主神经丛神经元的电活动$但同时检测的其他心血

管指标却无变化'
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(
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小结

慢性心衰的常规药物治疗存在不良反应及耐

药性$且慢性心衰患者常合并糖尿病+肾功能不全+

慢性阻塞性肺病+缓慢性心律失常+痛风等$常使用

一些抗心衰药物的应用受到限制*

%1"

+

.%:

等治

疗费用昂贵并受患者身体状况的限制)脊髓电神

经刺激在既往临床应用中未发现明显的不良反应$

也不会对
.%:

等其他治疗造成干扰)

然而$脊髓神经电刺激对心衰的治疗作用只在

动物模型中得到初步验证$具体机制并未明确*针

对脊髓神经电刺激治疗心竭的临床研究正在进行$

电极放置的最佳位置+最适宜的刺激强度及频率+

治疗的安全性及有效性有待进一步研究)
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