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研究振幅整合脑电图"
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$联合头颅核磁共振成像"

$:S

$对痉挛型脑瘫患儿病情及远期预后的评估价值%

方法
!

选取
"+(*

年
(

月至
"+(G

年
"

月在该院接受治疗的痉挛型脑瘫患儿
G=

例作为观察对象!分别对所有患儿进行
'11g

及头

颅
$:S

检查!同时给予所有患儿相应治疗!并随访
(

年%分析临床病情程度&

$:S

分度及远期预后与
'11g

改变的相关性%

结果
!

随着患儿病情程度不断加重!

'11g

检查异常率呈逐渐上升趋势!轻&中&重度异常率比较差异均有统计学意义"

E

%

+)+,
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随着
$:S

分度不断增加!

'11g

检查异常率呈逐渐上升趋势!轻&中&重度异常率比较差异均有统计学意义"
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'11g

检

查正常患儿的正常率为
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$!明显高于
'11g

检查轻度异常患儿的正常率*
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$+!以及
'11g

检查重度

异常患儿的正常率*
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$+!而
'11g

检查轻度异常患儿的正常率又明显高于
'11g

检查重度异常患儿的正常率!差异均

有统计学意义"

E
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相关性分析可知!

'11g

改变与患儿临床病情程度&

$:S

分度呈明显正相关关系!与患儿

远期预后呈明显负相关关系%结论
!

'11g

联合头颅
$:S

检查对痉挛型脑瘫患儿病情及远期预后具有较好的评估价值!值得临

床推广应用%

关键词"痉挛型脑瘫#
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振幅整合脑电图#
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头颅核磁共振成像#
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痉挛型脑瘫是指未成熟大脑在多种原因的共同作用下发

育不全而导致的非进行性损伤所引发的运动及姿势紊乱+

(

,

'

如不给予患儿及时有效的治疗#随着病情不断进展#会严重影

响患儿生命健康安全#因此#对痉挛型脑瘫进行早期明确诊断

及有效治疗显得尤为重要+

"

,

'振幅整合脑电图$

'11g

&是目前

临床上用以评价脑功能的方法之一#在神经系统损伤的早期诊

断及预后方面均有一定的临床价值+

-
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'头颅核磁共振成像

$

$:S

&检查是临床广泛应用于诊断脑瘫的手段之一+

*

,

'本研

究探讨
'11g

联合头颅
$:S

对痉挛型脑瘫患儿病情及远期预

后的评估价值#为临床痉挛型脑瘫患儿的早期诊断及预后评估

提供最佳参考#现报道如下'
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资料与方法
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!

一般资料
!

选取
"+(*

年
(

月至
"+(G

年
"

月于本院接受

治疗的痉挛型脑瘫患儿
G=

例作为观察对象#其中男
-<

例#女

-(

例#年龄
-

#

("

岁#平均$

H)G]")=

&岁#体质量大于
(+V

C

'

排除宫内感染-颅内出血-电解质紊乱-低血糖-遗传代谢性疾

病和其他先天性疾病所导致的脑功能损害者'所有患儿家属

均知情并签署知情同意书'

$)/
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研究方法
!

对所有患儿分别进行
'11g

及头颅
$:S

检

查#同时给予所有患儿相应治疗#在治疗与处理过程中保证患

儿良好的通气及换气功能#同时将血压与心率控制在正常范围

内'如果在治疗过程中出现惊厥#需要加用苯巴比妥#脑干出

(
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检验医学与临床
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年
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月第
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卷第
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期
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现状况加用纳洛酮等'随访
(

年#对所有患儿进行远期预后观

察#分析智力低下-伴癫痫及死亡的比例'

$)'

!

观察指标
!

$
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'11g
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'11g

振幅正常$波谱带上边界超

过
(+

.

D

#下边界超过
,

.

D

&%

'11g

振幅出现轻度异常$波谱

带上边界超过
(+

.

D

#下边界不超过
,

.

D

&#还有可能出现振

幅正常但伴有癫痫样活动%

'11g

振幅出现重度异常$波谱带

上边界不超过
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.

D

#下边界不超过
,

.

D

&#还有可能出现振

幅异常伴有癫痫样活动+
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&采用
AS1

分级标准对患儿临

床病情进行分度#同时对
$:S

诊断结果进行分度#均分为轻-

中-重度'

$)1

!

统计学处理
!

采用
6.66"()+

统计软件进行分析#计数

资料以百分率表示#采用
!

" 检验'

'11g

改变与临床病情程

度-

$:S

分度及远期预后相关性采用
6

J

%'KI'9

相关性分析'

以
E

%
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为差异有统计学意义'
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结
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果
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不同临床病情程度与
'11g

改变的关系分析
!

见表
(

'

随着患儿临床病情程度不断加重#

'11g

检测异常率呈逐渐上

升趋势'

表
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不同临床病情程度与
'11g

改变的关系分析(
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不同
$:S

分度与
'11g

改变的关系分析
!

见表
"

'随着

$:S

分度不断增加#

'11g

检测异常率呈逐渐上升趋势'

表
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不同
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分度与
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改变的关系分析(
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'11g

改变与远期预后的关系分析
!

见表
-

'

'11g

检

查正常患儿的正常率为
(++)++Z
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"
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&#明显高于
'11g

检

查轻度异常患儿和
'11g

检查重度异常患儿的正常率#而

'11g

检查轻度异常患儿的正常率又明显高于
'11g

检查重

度异常患儿的正常率#差异均有统计学意义$
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'11g

改变与远期预后的关系分析(
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注!与正常组比较#
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'11g

改变与患儿临床病情程度-

$:S

分度及远期预后

的相关性分析
!

见表
*

'经
6

J

%'KI'9

相关性分析可知#

'11g

改变与患儿临床病情程度-

$:S

分度呈明显正相关#而与患儿

远期预后呈明显负相关'

表
*
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'11g

改变与患儿临床病情程度#

$:S

分度及

!!!

远期预后的相关性分析

相关指标
'11g

改变

5 E

临床病情程度
+)<"H +)+++

$:S

分度
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远期预后
b+),(" +)+++
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临床上用以诊断脑瘫患儿的主要方式是依据病史及临床

表现#随着医疗水平的不断进步与影像学技术的逐渐发展#超

声-

Q@

及
$:S

等影像检查技术开始应用于脑瘫的临床诊断

中+

G

,

'

$:S

检查更是可将患儿脑组织的白质-灰质及深部核

团清晰地显示出来#从而有利于临床医生对患儿颅内病变的发

病部位及其与脑组织的关系进行准确判定+

H!<
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'

$:S

检查具

有无辐射及多平面-多参数成像等优点#是目前临床广泛应用

的检查手段之一#但其在患儿早期脑损伤的诊断及病变范围方

面的评估作用尚存在不足+

=!(+
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'脑电图检查相比
$:S

可在早

期对患儿的脑功能损伤程度作出精确判断#对痉挛型脑瘫患儿

的早期诊断-临床治疗及预后均有重要意义'

本研究结果发现#随着脑瘫患儿临床病情程度不断加重#

'11g

检查异常率呈逐渐上升趋势#由此说明
'11g

改变与患

儿的临床病情严重程度存在密切相关性'

'11g

相比常规脑

电图检查具有操作简单#不易受外界因素影响及结果容易判断

等优点+

((!("

,

#不但能将脑电背景的活动变化准确地反映出来#

还可有效判断患儿的脑功能损伤情况+
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'与此同时#随着
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分度不断增加#

'11g

检查异常率呈逐渐上升趋势#由此

提示#

'11g

与头颅
$:S

检查具有高度一致性#在临床工作中

可通过将二者进行有机结合#从而提高对痉挛型脑瘫患儿的早

期诊断和评估'有报道显示#

'11g

检查可有效反映患儿的脑

活动功能改变#头颅
$:S

检查可有效反映患儿的脑部形态结

构改变#二者可相互补充#从而对脑瘫的诊断具有一定参考价

值+

(,
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'此外#

'11g

检查正常患儿的正常率明显高于
'11g

检

查轻度异常和重度异常患儿#而
'11g

检查轻度异常患儿的正

常率又明显高于
'11g

检查重度异常患儿#由此表明#

'11g

的改变与痉挛型脑瘫患儿的远期预后存在密切相关性#提示对

患儿进行
'11g

检查有利于预后'另外#经
6

J

%'KI'9

相关性

分析可知#

'11g

改变与患儿临床病情程度-

$:S

分度呈明显

正相关关系#而与患儿远期预后呈明显负相关关系#这充分证

明了上述观点'同时也提示在临床工作中可通过对患者进行

'11g

及头颅
$:S

检查#并将二者结果进行综合分析#可对早

期诊断及远期预后进行有效评估'

综上所述#

'11g

联合头颅
$:S

检查可准确反映痉挛型

脑瘫患儿的脑活动功能及脑部形态结构改变#从而有利于临床

医生对患儿的病情及远期预后进行准确评估#安全性较好#可

成为临床脑瘫患儿的检测项目之一'
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患者预后有重要价值'临床上百草枯中毒患者血气分析是重

要的检测项目#有研究表明#患者氢离子浓度越高#即
J

A

值越

低#其病死率越高+

H

,

'由此提示
J

A

值可作为百草枯中毒预后

的评价指标之一'

百草枯作为刺激因素可使氧自由基-脂质过氧化物产生增

加#从而促使机体产生全身性炎症#即
3BQ

和炎症介质的释

放升高#损害各组织器官功能'有研究表明#百草枯中毒患者

3BQ

明显升高提示其预后差#

3BQ

升高程度越高和越早#其

病情就越严重+

<

,

'百草枯中毒患者常伴随低血钾#其
R

m水平

越低#病情越严重'有研究表明#百草枯中毒患者入院时
R

m

水平可作为评估病情和预后的指标+

=

,

'低血钾的发生与洗胃

导泻和催吐使钾丢失#百草枯可直接损失肾小管#治疗过程中

糖皮质激素的使用促使集合管与远端肾小管排钾等有关'百

草枯进入机体后多以原形由肾脏排出#可直接损伤肾小管#导

致肾功能损伤甚至肾衰竭#

QK

检测可反映患者病情和评估预

后'有研究表明#入院早期
QK

水平与中毒预后相关#

QK

水平

在早期升高#常提示患者服毒量大#早期出现肾功能损伤#可能

提示预后差+

(+

,

'本研究中死亡组患者
3BQ

-

QK

中位数均高于

存活组#

J

A

值-

AQa

-

b和
R

m中位数均低于存活组#由此提示

以上指标均与预后相关'

综上所述#急性百草枯中毒患者入院
("L

内最差
>!

.>QA1

+

评分-

J

A

值-

AQa

-

b

-

3BQ

-

R

m

-

QK

水平与预后相

关'

("L

内最差
>.>QA1

+

评分是早期判断急性百草枯中毒

患者预后较可靠的指标'
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