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新生儿缺氧缺血性脑病是围产期窒息而导致的

脑损害，其发病机制复杂，目前尚无特异的治疗方

法。现已证实，钙离子内流致细胞内钙离子浓度升

高是造成脑细胞损害的重要机制之一。本文选取血

清肌酸磷酸激酶同功酶 ..（/01..）为指标，观察了
钙离子通道阻滞剂川芎嗪对脑组织的保护作用，以

探讨其临床应用价值。

! 资料与方法

! 2! 临床资料
’"例新生儿缺氧缺血性脑病（345）患者系我科

$&&’年 ! 月至 !""" 年 ’ 月间的住院儿，随机分两
组：!组 *"例，男 $(例，女 $*例，轻度 )例，中度 $(
例，重度 &例；"组 *"例，男 $-例，女 $!例，轻度 %
例，中度 $’例，重度 & 例，两组基本情况相似，有可
比性。所有病例均符合 345诊断标准［$］。以 *" 例
正常新生儿作为健康对照组，男 $’例，女 $)例。
! 2" 治疗方法
两组患儿均吸氧、保暖、控制惊厥、治疗脑水肿、

纠正水电解质及酸碱平衡紊乱、应用能量合剂及支

持治疗等。!组发病的第 !天加川芎嗪注射液每日
! 6 ) 78 9 :8 于生理盐水 %" 7; 中静脉滴注，疗
程 $" <。
! 2# 观察指标及方法

!，"组治疗前后取静脉血测血清 /01..。

" 结果

治疗前!，"组血清 /01.. 较健康组明显增

高，! 分别为 ( 2(-，- 2"(，均 " = "2"$。
治疗前!，"组血清 /01.. 差异无显著性（ !

> "2"%，" ? "2"%）；!组治疗前后差异有显著性（ !
> (2&&，" = "2"$），"组治疗前后血清 /01..差异
亦有显著性意义（ ! > !2’"，" = "2"$）。治疗后!
组较"组下降更明显（ ! > )2’’，" = "2"$），且恢复
到正常范围。见表 $。

表 ! 健康组和 345组 /01..比较 （"# @ $ ，4A 9 B）

组别 治疗前 治疗后

健康组 -"2’% @ *- 2&!

!组 !$*2*) @ -! 2!* -$ 2’% @ *! 2!&

"组 !!)2)) @ -* 2*$ $’) 2*" @ -& 2-$

# 讨论

345的本质是缺血再灌注导致的脑损伤，主要
病理变化为脑水肿及神经元坏死，皮层、基底节、间

脑、脑干等部位的局灶性坏死，以及脑室周围白质软

化等，其发病机制为脑缺血缺氧时线粒体自身氧化

产生活性氧，脑组织中富含的多价不饱和脂肪酸直

接损伤脑组织和血管，还破坏脑血管前列环素和血

栓间的平衡，引起微循环障碍，加重脑组织功能障碍

和变性坏死［!］；另外，脑组织缺氧缺血时细胞内外钙

离子失衡，钙离子内流造成脑细胞的损害。

川芎嗪是活血行气中药川芎的有效成分，能抑

制血栓素 C!合成，促进血管内皮细胞合成前列环素

并加强抗血小板作用，改善组织和血管微循环［*］；阻
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滞钙通道，减少钙离子内流，减少氧自由基和脂质过

氧化［!，"］。动物在体实验发现川芎嗪能够减轻脑水

肿，改善超微结构病理改变，在大肠杆菌脑膜炎模型

中发现可抑制 #$%&!与 #’()在脑脊液中的释放
［*］。

+,&((存在于神经元细胞的胞浆和线粒体中，
当脑组织缺血缺氧引起细胞损伤后，使血液中

+,&((明显升高，可作为评价 -./脑损害程度的敏
感指标［0］，其动态变化可作为判断脑保护剂和缺血

再灌注损伤的间接指标［1］。本资料结果显示 -./患
者 +,&((明显高于正常新生儿，应用川芎嗪治疗后
+,&((明显下降，并恢复到正常范围内。我们认为
其机制与川芎嗪能改善组织和血管微循环，拮抗

+2) 3内流有关。因此，川芎嗪对 -./脑组织有保护
作用。本组在使用中未见不良反应，值得临床推广

应用。
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快速、准确的病原检测是避免抗生素滥用的前提。

单一 E+W法或 /=.FX法解决了病毒抗原或抗体快
速检测的问题，但由于假阳性率高，使结果难以判

断［9，!］。本文将 E+W病毒抗原检测与 /=.FX病毒抗
体检测相结合，使病毒早期、快速、特异检测的准确

性得以提高，为临床医生有的放矢地治疗提供了依

据。鉴于病毒感染通常由上呼吸道蔓延而来，且病

毒必须在活细胞中才能生长繁殖，很少有带毒情况，

故上呼吸道标本可以反映下呼吸道病毒抗原［4］。

从 )84 例 XW.研究结果来看，本地区小儿 XW.
病毒感染率为 97 :98Y，虽低于上海、郑州地区 XW.
"0 :4Y及 "! :1Y病毒检测阳性率［"，*］，但仍是呼吸
道感染的主要病原之一。从 )84例 XW.病毒学检测
结果分析，WFZ 及 XSZ 感染率分别为 4! :7)Y及
40 :!4Y，成为本地区小儿 XW.的主要病毒。从 9年
病毒感染分布情况分析，4770 [ 4771年以 XSZ感染
流行为主（)8 :*"Y [ )):"1Y），而 4777年以 WFZ感
染为主（)7 :07Y），且均以每年 4，)，44，4)月份感染
率高，表明 9年中本地区 XSZ及 WFZ感染可能有流
行变化趋势。从发病年龄来看，* 个月以内的小婴
儿以 WFZ感染为主，而 XSZ感染以 0个月至 9岁婴
儿为主，+(Z及 /(Z以 ! [ "岁幼儿多见，与我国其
它地区发病情况相符［)］。从不同感染部位看，下呼

吸道感染以 WFZ 及 XSZ 为主，特别是肺炎尤为明
显，与国内报道一致［0］。+(Z及 /(Z均引起上呼吸
道感染，无 4 例导致肺炎者，与北京地区报道 +(Z
引起下呼吸道感染率 98 :1Y不符［1］，其原因有待进
一步探讨。
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