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甲泼尼龙对放射性脑水肿患者血清
%hG!

及外周血
*G'>

水平的影响

于颖波!张建生#

!王君红!刘
!

晨

陕西省西安市邑区人民医院神经外科!陕西西安
3$#(##

!!

摘
!

要"目的
!

探讨甲泼尼龙治疗放射性脑水肿患者的效果及对患者外周血内皮祖细胞$

*G'>

%的影响"

方法
!

选择
.#$"

年
$

月至
.#$3

年
$.

月该院收治的
$1X

例放射性脑水肿患者为研究对象!按照随机数字表法

分为对照组与研究组!每组
X!

例"两组患者均行常规治疗!对照组联合应用地塞米松治疗!研究组联合应用甲

泼尼龙治疗"比较两组放射性脑水肿患者在入院第
$

天及治疗
3?

后的颅内压#

.!<

出入量差及脑水肿体积!

比较两组患者入院第
$

天及治疗
$!

#

.X?

后的外周血
*G'>

#血清水通道蛋白
!

$

%hG!

%水平!比较两组患者入

院第
$

天及治疗
.

#

!

#

1

周后的卒中量表$

WPIYY

%评分"结果
!

治疗
3?

后!研究组患者颅内压及脑水肿体积明

显低于对照组患者!

.!<

出入量差明显高于对照组患者!差异均有统计学意义$

!

$

#/#"

%"治疗
$!

#

.X?

后!研

究组患者外周血
*G'>

水平均明显高于对照组患者!血清
%hG!

水平均明显低于对照组患者!差异有统计学意

义$

!

$

#/#"

%"治疗
.

#

!

#

1

周后!研究组
WPIYY

评分低于对照组!差异均有统计学意义$

!

$

#/#"

%"结论
!

放

射性脑水肿患者治疗的过程中!联合应用甲泼尼龙可提高患者外周血
*G'>

水平!缩小脑水肿体积#降低颅

内压"

关键词"放射性脑水肿&

!

甲泼尼龙&

!

内皮祖细胞&

!

水通道蛋白
!

&

!

卒中量表

中图法分类号"

03(2/!$

&

0!"!/.

文献标志码"

%

文章编号"

$13.)2!""

$

.#$2

%

$!).#1#)#(

!!

光子刀)伽玛刀是目前临床治疗颅内肿瘤的常用

立体定向放疗手段#上述两种方式不仅能够对肿瘤患

者颅内的肿瘤靶病灶进行精确地破坏性照射#还不会

对病灶组织周围的重要结构造成损伤#在临床使用过

程中具有疗效显著)创伤小等优点+然而#患者在放

疗过程中可能出现各种迟发性的临床症状#其中发生

率最高的一种就是放射性脑水肿#同时也限制了立体

定向放疗在临床中的广泛应用'

$

(

+临床治疗放射性

脑水肿患者的主要方法为使用糖皮质激素#本院在对

放射性脑水肿患者进行治疗的过程中#应用甲泼尼龙

的效果更为理想#现报道如下+

$

!

资料与方法

$/$

!

一般资料
!

选取
.#$"

年
$

月至
.#$3

年
$.

月本

院收治的
$1X

例放射性脑水肿患者为研究对象+纳

入标准!$

$

%患者均为接受定向立体放疗的肿瘤患者&

$

.

%患者均在放疗中出现不同程度的头晕)头痛及恶

心&$

(

%经头颅
',

确诊为放射性脑水肿&$

!

%年龄
.X

"

3(

岁&$

"

%患者或家属均自愿参与本研究#并签署知情

同意书+排除标准!$

$

%合并内分泌系统障碍者&$

.

%

合并哺乳期及孕期女性&$

(

%合并凝血系统障碍者&

$

!

%合并其他原因导致的脑水肿者&$

"

%合并肾功能障

碍的患者&$

1

%不愿配合研究的患者+按照随机数字

表法分为研究组与对照组#每组
X!

例+研究组患者

年龄
.X

"

3(

岁#平均$

!"/2e./1

%岁&男
!X

例#女
(1

例&平均病程$

./1e$/2

%年&良性肿瘤
"(

例#恶性肿

瘤
($

例+对照组患者年龄
.X

"

3(

岁#平均$

!1/3e

./$

%岁&男
".

例#女
(.

例&平均病程$

./(e$/1

%年&

良性肿瘤
1#

例#恶性肿瘤
.!

例+两组患者一般资料

比较#差异无统计学意义$

!

%

#/#"

%#具有可比性+本

研究经过本院伦理委员会批准后进行+

$//

!

方法
!

两组患者均接受常规治疗#主要包括利

尿)抗炎)脱水)营养神经)抗应激性溃疡等&发生昏迷

的患者及时给予吸氧)调节电解质)导尿)雾化等相关

治疗#定期对两组患者进行头颅
',

和血常规检测'

.

(

+

对照组在常规治疗基础上#联合应用地塞米松$广西

万德药业股份有限公司#国药准字
I.#$$(.(!

%治疗#

.#6

F

"

?

#静脉滴注#

3?

为
$

个疗程#连续治疗
!

个疗

程'

(

(

+研究组在常规治疗基础上#联合应用甲泼尼龙

$国药准字!

I.##X#.X!

%治疗+依据不同患者的体质

量#按照
(#6

F

"$

O

F

*

?

%计算实际用量+使用冲击疗

法将所需用量的甲泼尼龙与
#/2[

的氯化钠溶液进行

混合后#静脉滴注#

(#6@A

内滴注完成+前
.?

为每
1

小时
$

次#

.?

后为每
$.

小时
$

次#每次
1#6

F

#

3?

为

$

个疗程#连续治疗
!

个疗程'

!

(

+

$/'

!

观察指标
!

$

$

%症状改善#比较两组患者入院第

$

天和治疗
3?

后的颅内压)

.!<

出入量差及脑水肿

体积'

"

(

+

.!<

出入量差
_

$

.!<

平均大小便量
f

呕吐

物量
f

汗液量
f

引流液量%

`

$

.!<

平均进食量
f

输

*

#1#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



液量%&脑水肿体积使用
',

测量软件进行测量&颅内

压 应 用 专 业 的 颅 内 压 探 测 仪 $型 号!

&UT!.XY\GIgY%

%进 行 检 测+$

.

%内 皮 祖 细 胞

$

*G'>

%!比较两组患者入院第
$

天后外周血
*G'>

水

平的变化+在入院后第
$

天)治疗
$!?

后)治疗
.X?

后取两组脑水肿患者的静脉血液
(6S

#使用离心机
.

"##9

"

6@A

离心
$"6@A

#取血清后#应用流式细胞仪

$美国贝克曼库尔特公司生产&型号!

'

N

;4bS*]

%检测

外周血
*G'>

水平'

1

(

#严格按照使用说明书进行检测&

实验室质控采用
a:>;

F

89?

多规则#即
$.

>

"

$(

>

"

..

>

"

0!

>

"

!$

>

"

$#]

+$

(

%血清水通道蛋白
!

$

%hG!

%!比较

两组患者入院第
$

天后体内血清
%hG!

水平的变化+

在入院后第
$

天)治疗
$!?

后)治疗
.X?

后取两组患

者的静脉血
(6S

#使用离心机
."##9

"

6@A

离心
$"

6@A

#取血清后#应用
*SPY%

检测血清
%hG!

水平'

3

(

#

试剂为上海贤绵生物科技有限公司生产#具体操作方

法严格按照说明书执行&实验室质控采用
a:>;

F

89?

多规则#即
$

.>

"

$

(>

"

.

.>

"

0

!>

"

!

$>

"

$#]

+$

!

%卒中量表

$

WPIYY

%评分!应用
WPIYY

评估量表在入院第
$

天#

以及治疗
.

)

!

)

1

周后对两组患者进行评估#满分
!.

分#得分越高提示脑水肿患者的神经损伤情况越

严重+

$/1

!

统计学处理
!

采用
YGYY$2/#

统计软件进行数

据处理及统计学分析+呈正态分布的计量资料以
Ke

F

表示#组间比较采用
@

检验#计数资料以例数或百分

率表示#组间比较采用
!

. 检验#以
!

$

#/#"

为差异有

统计学意义+

/

!

结
!!

果

//$

!

两组患者治疗前后各项症状改善情况
!

治疗
3

?

后#研究组患者颅内压及脑水肿体积明显低于对照

组患者#

.!<

出入量差明显高于对照组患者#差异均

有统计学意义$

!

$

#/#"

%#见表
$

+

表
$

!!

两组患者治疗前后各项症状改善情况#

KeF

$

组别
)

颅内压$

66I

.

\

%

入院第
$

天 治疗
3?

后

.!<

出入量差$

6S

%

入院第
$

天 治疗
3?

后

脑水肿体积$

6S

%

入院第
$

天 治疗
3?

后

对照组
X! .X3/3e!2/( $X./!e.$/2 (2./!e($/3 32(/.e2"/X $2/Xe1/$ $$/!e(/.

研究组
X! .X2/!e!1/X $(./1e.#/3 (2(/Xe("/X $(X./3e$#"/2 $2/2e"/X X/3e./2

@ $/.$! $./X23 $/(.2 $"/3$2 $/!$X $(/"1.

!

%

#/#"

$

#/#"

%

#/#"

$

#/#"

%

#/#"

$

#/#"

///

!

两组患者治疗前后外周血
*G'>

水平变化
!

治

疗
$!

)

.X?

后#研究组患者外周血
*G'>

水平均明显

高于对照组患者#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%#见

表
.

+

表
.

!!

两组患者治疗前后外周血
*G'>

水平变化

!!!

#

KeF

(个+
$Z$#

"

5:DD>

$

组别
)

入院第
$

天 治疗
$!?

后 治疗
.X?

后

对照组
X! $3/!e(/$ .$/3e(/. .(/3e!/$

研究组
X! $3/"e./2 .(/2e(/2 .2/2e!/.

@ $/".3 $./"2X $(/1.2

!

%

#/#"

$

#/#"

$

#/#"

表
(

!!

两组患者治疗前后体内血清
%hG!

水平比较

!!!

#

KeF

(

A

F

+

6S

$

组别
)

入院第
$

天 治疗
$!?

后 治疗
.X?

后

对照组
X! $/1e#/! $/(e#/" $/$e#/(

研究组
X! $/3e#/( $/#e#/3 #/3e#/.

@ $/X.3 $!/"3. $./3$1

!

%

#/#"

$

#/#"

$

#/#"

//'

!

两组患者治疗前后体内血清
%hG!

水平变化
!

治疗
$!

)

.X?

后#研究组患者血清
%hG!

水平均明显

低于对照组患者#差异均有统计学意义$

!

$

#/#"

%#见

表
(

+

//1

!

两组患者治疗前后的
WPIYY

评分变化
!

治疗

.

)

!

)

1

周后#研究组
WPIYY

评分低于对照组#差异均

有统计学意义$

!

$

#/#"

%#见表
!

+

表
!

!!

两组患者治疗前后的
WPIYY

评分比较#

KeF

(分$

组别
)

入院第
$

天 治疗
.

周后 治疗
!

周后 治疗
1

周后

对照组
X! .X/2e(/$ .!/3e./3 $2/Xe./$ $!/2e$/2

研究组
X! .X/3e(/( .#/(e./( $1/!e$/2 $#/Xe$/3

@ $/!3. $(/X!. $"/3.2 $$/X3"

!

%

#/#"

$

#/#"

$

#/#"

$

#/#"

'

!

讨
!!

论

!!

放射性脑水肿患者在临床中主要表现为以血管

源为中心的血管源性脑水肿#主要原因是因为患者的

血脑屏障因为射线照射而受到损坏#增加了脑部毛细

血管的通透性#从而导致大分子的物质#如血浆等通

过毛细血管壁而渗入到细胞外液中#直接改变细胞外

*

$1#.

*

检验医学与临床
.#$2

年
3

月第
$1

卷第
$!

期
!

S8CT:?'D@A

!

UBD

N

.#$2

!

V4D/$1

!

W4/$!



液中的渗透压而导致患者发生水钠潴留'

X

(

+

甲泼尼龙属于糖皮质激素类药物#使用全新技术

合成#患者受伤之后使用甲泼尼龙进行辅助治疗能有

效保护患者的脑部组织+与地塞米松相比#甲泼尼龙

有以下两方面优点!$

$

%抗脂质过氧化作用更强#还能

够对具有特异性的烯醇化酶活性进行有效抑制&甲泼

尼龙的脂溶性更强#更容易穿透患者的血脑屏障而提

高患者体内的有效血药浓度#进而发挥更强的抗炎作

用'

2

(

+$

.

%代谢更快#不会对肾上腺皮质功能发生明

显抑制#对下丘脑
)

垂体
)

肾上腺轴也不会发生明显的

抑制作用'

$#

(

+

%hG!

在脑水肿患者的形成及发展过程中发挥

着重要作用#是临床最新发现的具有特异性转运功能

的水分子细胞膜蛋白+患者发生脑水肿后脑组织相

应发生缺氧)缺血)渗透压等变化#而这些胞外刺激因

素会使
%hG!

得到激活#使其产生蛋白磷酸化#改变

细胞膜的结构及通透性#致使细胞内发生水肿现

象'

$$

(

+本研究结果显示#治疗
3?

后#研究组患者颅

内压及脑水肿体积明显低于对照组患者#且
.!<

出入

量差明显高于对照组患者#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%+治疗
$!

)

.X?

后研究组患者血清
%hG!

水平

明显低于对照组患者#差异有统计学意义$

!

$

#/#"

%+

本研究结果充分证明#甲泼尼龙能够缓解脑水肿的临

床症状#分析其机制可能是因为甲泼尼龙能够抑制患

者体内的炎性反应#使溶酶体膜得到充分稳定#从而

改善患者受损组织周围的微环境循环#降低脑脊液的

产生和毛细血管的渗漏#降低体内血清
%hG!

的表

达#进而缩小脑水肿体积+

*G'>

属于体内血管内皮细胞的前身细胞#参与

血管性疾病的发生及发展#同时对疾病的预后具有十

分重要的影响+相关动物实验结果也证实#在发生颅

脑损伤后的血管新生及修复过程中
*G'>

发挥着重要

的作用'

$.

(

+本研究结果提示#治疗
$!

)

.X?

后#研究

组患者血液中的
*G'>

水平明显高于对照组患者#差

异有统计学意义$

!

$

#/#"

%+说明应用糖皮质激素类

药物甲泼尼龙能够通过降低炎症因子水平而使患者

外周血
*G'>

水平得到明显升高#从而使受损的血脑

屏障得到稳定及修复#减轻患者的脑水肿体积+

综上所述#临床在对放射性脑水肿患者进行治疗

的过程中#联合应用甲泼尼龙可提高患者外周血

*G'>

水平#缩小脑水肿体积#降低颅内压#可作为临

床治疗放射性脑水肿患者的新方案+
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#

TL0%gP0

#

:;8D/Y@6B)

D8;@A

F

M8>4

F

:A@5C98@A:?:68B>@A

F

5<94A@5V*̂ b@A=B>@4A

'

U

(

/UW:B94>B9

F

#

.#$3

#

$.3

$

!

%!

2#")2$1/

'

!

( 江金文#刘会云#李美华
/%hG!

与创伤性脑水肿的研究

进展'

U

(

/

国际神经病学神经外科学杂志#

.#$3

#

!!

$

.

%!

.$().$3/

'

"

(

,%Ŵ U
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