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癫痫复杂部分性发作患者认知功能与磁共振波谱及血清

A\8Z

'

&YZ4#

水平的相关性分析
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!!

摘
!

要"目的
!

探讨癫痫复杂部分性发作患者认知功能与磁共振波谱及血清脑源性神经营养因子"

A\4

8Z

#%胰岛素样生长因子
4#

"

&YZ4#

#水平的关系$方法
!

选取该院诊治的
="

例癫痫复杂部分性发作患者作为观

察组!另选择
="

例健康人作为对照组$对所有研究对象的认知功能进行测评!运用磁共振波谱技术对双侧丘

脑进行
84

乙酰天门冬氨酸"

8DD

#%胆碱复合物"

*6+

#%肌酸"

*K

#水平检测!并进行血清学检查!观察血清
A\4

8Z

%

&YZ4#

水平$采用偏相关分析认知功能与
8DD

%

*6+

以及
*K

水平的相关性!运用
2

-

H.K,.F

相关分析认

知功能与血清
A\8Z

及
&YZ4#

水平的相关性$结果
!

观察组患者认知功能评分明显低于对照组!差异有统计

学意义"

A

%

"9"$

#'观察组患者血清
A\8Z

%

&YZ4#

水平明显低于对照组!差异有统计学意义"

A

%

"9"$

#'观察组

患者
*K

%

*6+

水平明显高于对照组!

8DD

及
8DD

&"

*6+f*K

#值明显低于对照组!差异均有统计学意义"

A

%

"9"$

#$观察组患者认知功能情况与
8DD

水平及
8DD

&"

*6+f*K

#值呈正相关"

;̂ "9;<:

%

"9$=:

!

A

%

"9"$

#!

与
*6+

水平呈负相关"

;̂ ["9;!$

!

A

%

"9"$

#!与血清
&YZ4#

水平呈正相关"

;̂ "9!<=

!

A

%

"9"$

#$结论
!

癫痫

复杂性发作患者存在认知功能损害!其与磁共振波谱相关指标以及血清
&YZ4#

水平密切相关!临床应用可提高

对患者认知功能障碍诊断的准确性$

关键词"癫痫'

!

认知功能'

!

磁共振波谱'

!

脑源性神经营养因子'

!

胰岛素样生长因子
4#

中图法分类号"

C@;#9";

文献标志码"

D

文章编号"

#:@!4<;$$

"

!"#=

#

"!4"!?@4"?

!!

癫痫主要特征为突然)短暂以及反复的中枢神经

系统失常#复杂部分性发作临床较为常见#其病程较

长#可造成患者身体以及认知功能损害#影响患者的

日常工作以及生活*

#

+

(相关研究显示#对癫痫复杂部

分性发作患者认知功能损害进行科学合理的早期诊

断#可有效防治认知功能下降#延缓病情发展#改善临

床治疗效果#提高患者的生活质量*

!4?

+

(磁共振波谱

以及血清学指标对患者认知功能情况具有一定的敏

感性#可作为临床诊断患者病情发展的重要指标(本

研究观察认知功能与磁共振波谱以及血清脑源性神

经营养因子$

A\8Z

%)胰岛素样生长因子
4#

$

&YZ4#

%水

平的关系#现报道如下(

$

!

资料与方法

$9$

!

一般资料
!

选取本院
!"#$

年
##

月至
!"#:

年

##

月收治的
="

例癫痫复杂部分性发作患者作为观察

组(纳入标准!$

#

%符合国际抗癫痫联盟关于癫痫复

杂部分性发作的相关标准*

;

+

'$

!

%病程
$

#

年'$

?

%积极

配合并签署知情同意书'$

;

%年龄
'

#;

岁(排除标准!

$

#

%脑部有感染)颅内占位或颅内结构性病变等'$

!

%

伴有焦虑或抑郁障碍'$

?

%具有其他重大器质性病变

者(另选择同期
="

例健康人作为对照组(其中观察

组男
;=

例)女
?!

例#年龄
#$

$

$!

岁)平均$

!!9?$b

;9;;

%岁'对照组男
$"

例)女
?"

例#年龄
#;

$

;<

岁)

平均$

!#9?;b;9"=

%岁(两组研究对象一般资料比较

差异无统计学意义$

A

$

"9"$

%#具有可比性(

$9/

!

方法
!

所有研究对象于清晨
=

点抽取空腹静脉

血
$,1

#放入抗凝试管中送检#将标本放入离心机内

离心
#",EF

#速度保持在
?"""K

"

,EF

#分离上清液(

采用酶联免疫吸附试验$

(1&2D

%检测血清
A\8Z

以

及
&YZ4#

水平#试剂盒购自上海蓝基生物有限公司#

按照试剂盒说明书规范操作(运用磁共振波谱技术

对双侧丘脑进行扫描#感兴趣区定位于双侧颞叶的内

侧区域#面积为
!",,e!",,e!",,

#冠状面上内

侧边界应位于海马中心#水抑制程度为
<<>

#半峰高

处全宽应
%

@6V

#观察
84

乙酰天门冬氨酸$

8DD

%)胆

碱复合物$

*6+

%)肌酸$

*K

%波峰曲线下面积#并计算

8DD

"$

*6+f*K

%(

$9'

!

观察指标
!

$

#

%认知功能情况!根据蒙特利尔认

知评估量表$

3+*D

%进行评定*

$

+

#该量表包括
@

个维

度#分别为命名能力)视空间和执行功能)抽象能力)

延迟回忆)注意力)语言能力以及定向力#共
#!

个问

题#认知功能总分为各维度评分之和#分数越高表示

认知功能障碍越严重($

!

%观察两组研究对象磁共振

波谱 相 关指标
8DD

)

*6+

)

*K

水 平以 及
8DD

"

$

*6+f*K

%值($

?

%血清
A\8Z

以及
&YZ4#

水平(

$91

!

统计学处理
!

采用统计学软件
2Q22!#9"

对研

究数据进行分析(计量资料以
MbE

表示#组间比较

采用
<

检验'认知功能与
8DD

)

*6+

以及
*K

水平的

相关性采用偏相关分析#与血清
A\8Z

以及
&YZ4#

水

平的相关性运用
2

-

H.K,.F

相关分析(以
A

%

"9"$

为

差异有统计学意义(

/

!

结
!!

果

/9$

!

两组研究对象认知功能及
A\8Z

)

&YZ4#

水平比

较
!

观察组患者的各项认知功能评分均明显低于对

&

@?!

&

检验医学与临床
!"#=

年
#

月第
#$

卷第
!

期
!

1.M3HL*PEF

!

X.FN.K

S

!"#=

!

%+P9#$

!

8+9!



照组#差异有统计学意义$

A

%

"9"$

%#血清
A\8Z

)

&YZ4#

水平明显低于对照组#差异有统计学意义$

A

%

"9"$

%#见表
#

(

表
#

!!

两组研究对象认知功能及
A\8Z

'

&YZ4#

水平比较$

MbE

%

项目
+ 3+*D

$分% 命名能力$分% 视空间和执行功能$分% 抽象能力$分% 延迟回忆$分%

观察组
=" !?9==b!9!= !9@:b"9@! ?9=#b"9=; #9?;b"9;= ?9#@b"9:;

对照组
=" !=9"$b!9@; !9<=b"9@@ ;9$:b"9$$ #9;$b"9?: ;9::b"9=<

< #"9;:? #9=:@ :9:=# #9:;" #!9#$@

A "9""" "9":; "9""" "9#"? "9"""

项目
+

注意力$分% 语言能力$分% 定向力$分%

A\8Z

$

F

I

"

,1

%

&YZ4#

$

%

I

"

1

%

观察组
=" ;9:$b"9=@ #9=;b"9:: $9;:b#9!$ :9=<b!9#: ##=9"<b#@9;:

对照组
=" $9$=b#9"! !9;?b"9$@ $9=;b#9?! <9@$b!9!: #;$9$:b!#9;;

< :9!"$ :9"$# #9=@" =9#=? =9==:

A "9""" "9""" "9":? "9""" "9"""

/9/

!

磁共振波谱相关指标情况
!

观察组患者
*K

)

*J+

水平明显高于对照组#差异有统计学意义$

A

%

"9"$

%#

8DD

及
8DD

"$

*6+f*K

%值明显低于对照

组#差异有统计学意义$

A

%

"9"$

%#见表
!

(

表
!

!!

两组研究对象磁共振波谱相关指标情况比较$

MbE

%

项目
+ 8DD

$

--

,

%

*K

$

--

,

%

*6+

$

--

,

%

8DD

"$

*6+f*K

%

观察组
=" :9=$b#9?! <9#$b!9;; #"9;$b!9$: "9?@b"9"=

对照组
="##9;;b?9!= :9$$b#9=@ =9;;b!9?@ "9@$b"9##

< ?!@9"" ?;#9"" ?=?9"" =!:9$"

A "9""" "9""" "9""" "9"""

/9'

!

认知功能各项指标相关性分析
!

观察组患者认

知功能情况与
8DD

及
8DD

"$

*6+f*K

%值呈正相关

$

;̂ "9;<:

)

"9$=:

#

A

%

"9"$

%#与
*6+

呈负相关$

;^

["9;!$

#

A

%

"9"$

%#与
*K

无明显相关性 $

;^

["9#?!

#

A

$

"9"$

%(观察组患者认知功能情况与血

清
&YZ4#

水平呈正相关$

;̂ "9!<=

#

A

%

"9"$

%#与血清

A\8Z

无明显相关性$

;̂ "9#;;

#

A

$

"9"$

%(

'

!

讨
!!

论

!!

癫痫复杂部分性发作患者痫性放电时会使神经

元缺血缺氧#释放大量兴奋性氨基酸#细胞内钙离子

超载#其多发于大脑颞叶部位#长期反复发作将导致

神经元出现不可逆损害坏死以及胶质细胞增生#海马

以及颞叶内侧对癫痫的电刺激敏感性较高#发作阈值

低#损伤较为明显*

:

+

(癫痫患者认知功能障碍发生率

可达
?">

以上#其对认知功能的影响如今受到广泛关

注*

@

+

(认知功能障碍可存在于癫痫发病早期#临床多

表现为信息处理速度变慢)智力受损)反应变慢)记忆

力减退以及注意力下降等*

=

+

(通过对影响神经网络

系统因素的研究#李怡静等*

<

+提出海马区域神经元的

损害以及夜间发病等将影响患者的记忆巩固#降低患

者的短时信息储存能力(本研究结果显示#观察组患

者认知功能评分明显低于对照组#与上述研究相符(

A\8Z

可与络氨酸受体激酶$

'KU

%结合#激活

'KU

活性以及多种蛋白质和酶#从而直接参与脑部多

种生理反应(有研究显示#

A\8Z

主要存在于海马区

内#在调节学习)记忆能力方面较为活跃#可通过对兴

奋性氨基酸释放的抑制#稳定细胞内钙水平#减少对

神经元的损害#从而参与患者认知功能的发展#因此#

认知功能下降人群一般存在
A\8Z

水平降低情况*

<

+

(

但本研究结果显示#

A\8Z

水平与认知功能情况无明

显相关#这可能与本研究样本量较少有关(

&YZ4#

广

泛表达于中枢神经系统#其作为一种神经营养因子#

可通过刺激
\8D

合成)细胞增殖以及增加神经递质

分泌#达到缓解脑损伤的功能(

&YZ4#

可以促进雷帕

霉素靶细胞蛋白的生成#阻止细胞凋亡#起到神经保

护作用*

#"4##

+

(本研究结果显示#观察组患者
&YZ4#

水

平明显低于对照组#观察组患者
&YZ4#

水平与患者认

知功能呈正相关#提示
&YZ4#

参与患者认知功能损害

的发生)发展过程#通过提高
&YZ4#

水平可有效抑制

细胞凋亡#改善神经元的退化情况(

相关研究显示#

8DD

)

*K

)

*6+

水平与癫痫患者

脑部海马区损害情况密切相关*

#!4#?

+

(其中
8DD

可有

效反映神经元功能#广泛存在于神经元以及其轴突

中#其水平与神经元功能障碍以及神经元损害密切相

关(

*K

以及
*6+

主要存在于胶质细胞中#胶质细胞

的增生会伴随
*K

以及
*6+

水平的升高(本研究结

果显示#观察组
*K

)

*6+

水平明显高于对照组#

8DD

及
8DD

"$

*6+f*K

%值明显低于对照组#认知功能与

8DD

水平及
8DD

"$

*6+f*K

%呈正相关#与
*6+

呈

负相关(这主要是癫痫复杂部分性发作时反复多次

的超同步放电引起神经元出现坏死以及胶质细胞的

增生所致(

综上所述#癫痫复杂部分性发作患者认知功能与

8DD

)

*6+

)

8DD

"$

*6+f*K

%以及
&YZ4#

水平具有

一定相关性#应用于临床可有助于对患者认知功能障

碍的诊断#为早期临床干预提供科学依据#减少神经

损害#改善患者的生活质量(

&

=?!

&

检验医学与临床
!"#=

年
#

月第
#$

卷第
!

期
!

1.M3HL*PEF

!

X.FN.K

S

!"#=

!
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!
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氯比格雷治疗局限性缺血性脑卒中致神经功能缺损患者的

循证护理干预效果分析
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"西安交通大学第一附属医院神经内科!西安
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#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨循证护理干预在氯比格雷治疗局限性缺血性脑卒中致神经功能缺损患者的临床效果$

方法
!

选取
!"#$

年
#!

月至
!"#:

年
#!

月在该院神经内科接受氯吡格雷药物治疗的局限性缺血性脑卒中患者

#;:

例!通过随机数字表法将
#;:

例患者分为观察组"

@?

例#和对照组"

@?

例#$对照组采用常规护理和常规的

康复训练'观察组在对照组的基础上采取循证护理干预!包括认知%心理%皮肤%饮食以及功能性的康复训练$

比较两组之间给药后的不良反应%神经功能缺损评分"

8&622

评分#%日常生活能力评分"

3A&

评分#%生活质量

评分"

h714AC(Z

评分#以及护理满意度$结果
!

观察组给药后不良反应的发生率低于对照组!差异有统计学

意义"
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%
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#'治疗后观察组患者的神经功能和日常生活能力均得到了明显改善!

8&622

评分低于对照组!

3A&

评分高于对照组!差异均有统计学意义"
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%
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#'观察组
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评分中的生理%环境%健康状态%生

存质量评分高于对照组!差异有统计学意义"
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#'在护理满意度比较中!观察组总护理满意度为+非常满

意,!评分为"

?@9<;b"9;!

#分!对照组为+满意,!评分为"

?!9$;b"9??

#分!差异有统计学意义"
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%
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结论
!

对局限性缺血性脑卒中患者早期采取循证护理干预可以在一定程度上缓解药物不良反应!改善患者的

神经功能和生活质量!对提高治疗效果有重要意义$

关键词"缺血性中风'

!

循证护理'

!

氯吡格雷

中图法分类号"
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文献标志码"
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文章编号"
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!!

缺血性脑卒中是由于脑部血液循环障碍#导致脑

组织缺血缺氧性病变坏死#进而产生临床上对应的神

经功能缺失表现(这种疾病往往是在脑血栓的基础

上引起的*

#4!

+

(目前#缺血性脑卒中已经成为了神经

内科的常见疾病#局限性缺血性脑卒中作为缺血性脑

卒中的一种#主要是指由于患者脑部的血液供应障

碍#从而引发局限性的脑组织缺血性坏死或脑软化#

可造成患者神经功能缺损*

?4$

+

(在临床上被广泛用于

治疗局限性缺血性脑卒中的氯比格雷具有抗凝血和

提高患者血液循环功能的作用#但是#有报道称氯比

格雷对胃肠道产生刺激#并且有可能会导致皮肤疾病

和白细胞水平的降低等不良反应*

$4@

+

(然而#在对局

限性缺血性脑卒中患者采取氯比格雷治疗的前后同

步进行合理)有效的循证护理干预#可能会显著提高
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