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摘  要 

神经导航系统可以精确定位颅内病变位置，能辅助外科医生规划最佳手术路径，精确手术操作范围，在

神经外科领域已得到广泛应用。本文就神经导航系统的应用现状及神经导航系统与其它神经外科定位设

备的联合应用进展等做一综述，旨在促进神经外科手术向更精准、更安全的方向发展。 
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Abstract 
Neuronavigation system can accurately locate the location of intracranial lesions, which assists 
neurosurgeons in planning the optimal surgical path and precise operation range. It has been 
widely used in neurosurgery. In this paper, the application status of neuronavigation system and 
the joint application progress of neuronavigation system and other neurosurgical positioning 
equipment were reviewed in order to promote the development of neurosurgery surgery to a 
more accurate and safer direction. 
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1. 引言 

神经导航系统(neuronavigation)或无框架立体定向技术，于 1986 年由 Roberts 等首次运用到神经外科

临床。导航(navigation)最初指在航海或陆地航行中依赖实时定位系统选择简捷、安全的路径准确到达目

的地，神经导航系统类似的将导航的概念和原理应用于神经外科手术中，凭借电脑图像处理和手术器械

追踪定位技术，优化手术入路、精确操作范围。此项技术目前已有很大的发展，术前患者只需行常规 CT
扫描，将 CT 图像导入神经导航系统，术中根据患者面部轮廓或预设的注册靶点进行注册即可使用，患

者无需术前带框架或标记靶点行 CT 扫描，减少患者痛苦，使用方便快捷。 

2. 神经导航与术中超声的联合应用 

神经导航这项技术在神经外科领域广泛应用在脑深部病变和小病灶的开颅术中，杨强等回顾性分析

神经导航引导下的颅内各部位肿瘤切除术，发现肿瘤定位准确率、肿瘤全切率都得到提高，术后并发症

低，可改善患者预后[1] [2]，为开颅术“定向把脉”，但开颅手术释放脑脊液过多、器械牵拉导致脑组织

漂移(brain shift) [3]，对其精确率有一定影响，多项临床研究发现，术中超声联合神经导航应用于在脑功

能区、脑深部肿瘤的切除可提高肿瘤全切率，不会增加神经功能损伤，且术后并发症并未明显增加[4] [5] 
[6]。神经导航采用术前影像学资料，可辅助术前精确定位，术中超声可实时反应术中情况，两者的联合

应用使神经外科手术更精准、更安全。 

3. 神经导航系统与神经内镜的联合应用 

脑室内的囊肿等占位增大可引起颅内压增高、梗阻性脑积水，对于有症状的患者可通过脑室镜行囊

肿切除术或者囊肿壁造瘘术，Zhao，Peng 等的研究结果示脑室镜的手术效果优于非脑室镜手术[7] [8]；
将脑室镜和神经导航系统结合用于侧脑室囊肿造瘘术或囊肿切除术，神经导航系统为脑室镜规划到达病

变的最佳路径，术者可从最佳视角观察囊肿与周围结构的关系，顺利完成囊肿切除或囊肿壁造瘘术，术

后并发症发生率低[9]；此外，三脑室底造瘘术，脑室镜需穿过室间孔，手术难度较高，特别在室间孔狭

窄的患者手术中，脑室镜能否从最佳角度进入室间孔对手术的成败起决定性的作用，神导航系统可为脑

室镜规划最近、最佳穿过室间孔的路径，为术者提供最佳手术视角[10]。黄宝华等将神经导航系统与脑室

镜结合应用在经鼻蝶单鼻孔入路垂体瘤切除术中，在肿瘤的切除率和术后激素恢复方面效果显著[11] 
[12]；Youssef 等曾做过将神经导航系统与神经内镜联合应用在松果体区肿瘤活检术方面的尸体研究，神

经导航有助于定位相对于中线和横窦的关键孔的位置，有利神经内镜顺利经过中线区域的小脑上池安全

到达松果体区域[13]。 

4. 神经导航系统与皮层电刺激的联合应用 

脑功能区胶质，手术治疗切除病变的同时应注意神经功能的保护，尽可能全切病变的同时保护神经
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功能对患者的预后及生活质量至关重要，神经导航有助于精确定位病变位置，为手术规划最佳手术路径，

但肿瘤对脑组织的推移可能导致神经纤维传导束及大脑皮质功能区移位；皮层电刺激测绘是当前的金标

准功能测绘技术，可准确反应大脑皮层功能区的位置[14]，手术当中应用皮层电刺激器可实时反应脑功能

区与病变关系；骆飞等用神经导航联合皮层电刺激实施皮层功能区精确定位，保护大脑皮层功能区及其

传导束[15]，有效的避免了术后神经功能障碍。 

5. 神经导航系统用于神经外科穿刺术 

脑室系统出血的患者，及时有效的脑室外引流可迅速降低颅内压，缓解或预防血凝块引起的急性脑

积水，降低死亡率，改善患者预后，但对于大量脑室出血的患者，脑室积血过多，脑室穿刺很可能将引

流管置于血凝块中，不能达到有效的脑脊液引流，且反复穿刺会进一步加重脑损伤、增加出血风险，李

显伟等将神经导航用于脑室穿刺外引流，并与传统脑室外引流术作比较，发现具有精准、创伤小、术后

并发症低等优点[16] [17] [18]；此外，对于梗阻性脑积水导致脑室系统变形或畸形的患者顺利的脑室穿刺

是手术成功的关键，神经导航的应用可使引流管脑室端置于良好的位置及深度保证术后引流效果，改善

患者的预后并发症少[19] [20]。脑脓肿穿刺引流术，准确的手术定位可减少穿刺脑组织带来的损伤，适宜

的引流管尖端位置及深度有利于脓液引流，王加充等应用神经导航系统对脑脓肿进行手术，提高了手术

的可靠性、准确性，同时减少手术的并发症，有利于脓肿消退[21]。 

6. 结语 

颅脑是 3 维立体空间，传统神经外科手术依靠颅脑体表骨性解剖标志物定位，但近几年随着精准医

学、精准外科、微创外科等概念的提出，神经外科手术有了更高的要求；神经导航能辅助精确定位，为

手术规划最佳路径，对神经外科的发展有积极意义，其可与多种设备联合应用，未来的神经外科势必向

更精准的方向发展，神经导航系统有非常广泛的应用前景。 
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