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托吡酯对癫
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儿童事件相关电位 1="" 影响的研究
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"常州市第一人民医院儿科!江苏 常州&$!=""=$

&&!摘&要"&目的&探讨不同剂量托吡酯对伴中央颞区棘波的良性局灶性癫
!

(\.*)F* .0)6.0SR,Q:()62(,,2

U)-( :.*-4,-./0,436S0)H.S$b_'ID)患儿事件相关电位1="" 的影响% 方法&对 =" 例b_'ID患儿在服用托吡酯不同

剂量的阶段分为M$b两组$M组是在托吡酯加量至每日 $ /FGHF后服药 < 个月测其1="" 的潜伏期和波幅$然后此

=" 例病人继续增加托吡酯的量至每日 # /FGHF后服药 < 个月后作为b组再测其1="" 的潜伏期$波幅$比较不同剂

量对1="" 的变化来反映其对认知功能的影响% 结果&M组服药前后 1="" 电位潜伏期波幅比较$差异无显著性

(!["7"#)$b组服药前后1="" 电位潜伏期波幅比较$差异有显著性(!L"7"!)% 结论& 托吡酯对癫
!

患儿认知

功能的影响与用药剂量大小相关联% !中国当代儿科杂志#!""##$"$%%&%#F '%#%"
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&&近年来新型抗癫
!

药对癫
!

儿童认知功能的影

响越来越受到人们的关注$托吡酯作为一种新型的

抗癫
!

药$随着其在临床应用的广泛和时间的增加$

其对认知功能的影响不断显现% 而事件相关电位

1="" 是一种较为成熟的认知电位$从一个角度可以

反映儿童的认知功能% 本文通过对 =" 例伴中央颞

区棘波的良性局灶性癫
!

经不同目标剂量托吡酯治

疗前后事件相关电位1="" 的监测$来探讨不同剂量

托吡酯对癫
!

儿童认知功能的影响%

$E对象与方法

$7$E研究对象

$""= 年 ! 月至 $""< 年 !$ 月本院小儿神经科门

诊或病房新诊断b_'ID 癫
!

患儿 =" 例$其中女 !!

例$男 !@ 例$年龄 < E!=7$ 岁(@7! ]$7$)% 病程 $ 2

至 = 年$符合以下条件&

!

发病年龄 $ E!> 岁$以

# E!" 岁多见#

"

发作与睡眠关系密切$均在入睡不

久和清晨将醒时发作$表现为限局性运动发作或泛

化为全身运动发作#

#

睡眠脑电图示&背景波及睡眠

'=%#'
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生理波正常$中央区或中央颞区可见限局性棘波或

尖波放电灶#

$

神经系统检查无异常$智力正常$颅

脑影像学检查无器质性改变% 新确诊为儿童伴中央

颞区棘波的良性局灶性癫
!

$从未经过抗癫
!

药物

治疗#

)

首次发作确诊后征得患者家长同意开始用

托吡酯进行单药治疗%

$7!E研究方法

!7$7!&给药方案&&将病例分为两组$均用托吡酯

进行单药治疗$ 起使剂量每日 "7# E! /FGHF$每周

增加每日 "7# E! /FGHF% M组目标剂量每日

$ /FGHF$服药 < 个月#继续增加托吡酯剂量$达目

标剂量每日 # /FGHF为 b组$服药 < 个月$两组患

儿在服药期间发作总次数$发作停止年限上均无

明显差异%

!7$7$&1="" 测试&&脑电记录采用加拿大 =$ 道

D-.663-.数字化无纸脑电图仪$记录电极按照国际脑

电图学会标准 !"G$" 系统放置$参考电极 M!*M$ 分

别放在两侧乳突$眼动(_9̀ )记录电极分别位于左

眼外侧上 $ :/和右眼下 $ :/处$头皮电阻小于

# e

*

#放大器带通 "7! E=# ĵ$采样率为 #"" ĵ%

检测开始首先常规描记脑电图 = E# /)*$然后播放

指导语并进行练习操作$待受试者能完全熟悉实验

任务后$开始正式测试% 刺激方式采用,22\366模式

视觉刺激实验$刺激内容为 J与 9$共 $#" 个刺激$

J为靶$9为非靶$两者出现比例为 !h>$#" 个 J$

$"" 个9$要求受试者对 J按右键$对 9不要按键%

刺激呈现 !#" /S$间隔 ! """ E! #"" /S% 分析时间

为 ! $"" /S%

对M$b两组癫
!

儿童在服药前和服药达目标

剂量 < 个月后进行1="" 测定$并对1j导联1="" 的

潜伏期和波幅进行分析7

$7FE统计学处理

采用 D1DD !" 软件 对M$b两组服药前后 1=""

潜伏期*波幅数据进行处理$所有数据均采用均数]

标准差表示% 均数比较采用C检验%

!E结果

两组治疗前后1="" 电位的潜伏期结果比较&M

组治疗前后1="" 电位在1j处的潜伏期*波幅比较$

差异均无显著性(!["7"#)$ b组治疗前后1="" 电

位在1j处的潜伏期*波幅比较$差异有显著性(!L

"7"#)$ 见表 !#M$b两组治疗前后 1="" 电位在 1j

处的潜伏期比较$差异有显著性(!L"7"!) $波幅

比较差异无显著性(表 $)%

&&表 $E服药前与服药后 (组#O组 CF"" 潜伏期'波幅

检测结果比较
(N]H)

组别
M组

潜伏期(/S) 波幅(

&+

)

b组

潜伏期(/S) 波幅(

&+

)

服药前 ><=7"" ]@"7== !%7=% ]#7?# ><=7"" ]@"7== !%7=% ]#7?#

服药后 >=>7"? ]%@7>% !<7<! ]?7>? #>>7@? ]<<7@@ !>7?! ]=7!>

C !7$>< !7"$% ;=7@@$ =7"<<

! ["7"# ["7"# L"7"! L"7"!

&&表 !E('O两组用药后CF"" 潜伏期'波幅检测结果

比较
(N]H)

组别 潜伏期(/S) 波幅(

&+

)

M组 >=>7"? ]%@7>% !<7<! ]?7>?

b组 #>>7@? ]<<7@@ !>7?! ]=7!>

C ;#7>=> !7$%=

! L"7"! ["7"#

FE讨论

癫
!

是一种慢性的神经系统疾病$需长期服用

抗癫
!

药控制$在控制癫
!

发作的同时$抗癫
!

药物

特别是新型抗癫
!

药物对认知功能的影响越来越受

到关注%

托吡酯作为一种新型抗癫
!

药物$!@@@ 年在我

国上市以来$用于控制部分性发作*全身性发作*部

分性发作继发全身发作$且对于难治性癫
!

都有明

显的疗效!!$$"

% 随着托吡酯在临床应用的广泛和时

间的增加$其中枢神经系统的不良反应$尤其对患者

认知功能损害引起了广泛的关注% 孙伟等!="就有

+妥泰引起严重认知功能损害,的报道%

伴中央颞区棘波的良性局灶性癫
!

(b_'ID)

是临床学龄儿童起病的较为常见的一种癫
!

综合

征$患儿精神运动发育正常$是发作次数较少$疾病

本身对认知功能损伤较小*预后较好的一种癫
!

综

合征% 而事件相关电位 1="" 是一种较为成熟的认

知性电位$其潜伏期代表大脑对外部刺激进行分类*

编码*识别的速度$表示从接受刺激到作出反应的过

程% 波幅反映大脑在对信息加工时有效资源动员的

程度% 其在判定儿童认知功能方面已得到肯

定!> E<"

% 1="" 属于事件相关电位中的内源性成分$

大量研究证实与认知功能损害有关的疾病中$1=""

电位潜伏期和波幅有相应的改变% 1="" 的潜伏期

与临床记忆检测的记忆商存在负相关% 记忆商越

高$受试者对刺激评价的时间就越短$表现为 1=""

'>%#'
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的潜伏期缩短$而1="" 的波幅与记忆商无显著相关

性% 这表明1="" 潜伏期的改变与认知受损程度密

切相关$记忆功能受损严重者$1="" 波潜伏期显著

延长!?"

% 本文 =" 例b_'ID患儿在服用托吡酯每日

$ /FGHF时$潜伏期波幅和服药前相比差异无显著

性$加至每日 # /FGHF时$服用 < 个月潜伏期波幅差

异有显著性$说明托吡酯对认知的影响与其剂量有

关$剂量大则影响较大% e,:H.6/3** 等!%"曾在血浓

度和给药方法的相关性的研究中报道妥泰对认知功

能的影响与其的血清药物浓度和给药方法有关%

认知是大脑皮质感觉和信息输入及依靠各种精

神活动获得知识的全过程$认知还包括观察力*注意

力*思维力*记忆力*创造力*学习力等心理活动及速

度!@"

% P̂00.4-j等!!""报道托吡酯对认知功能的影

响主要表现在注意力不集中$记忆力下降及语言的

流畅性受损$并且这种损害可逆的$随着药物剂量的

减少$损害也相应减小% 注意力不集中$记忆力下降

及语言的流畅性受损与临床中诊治病人的主诉是相

一致的% 而对认知功能中受损的具体方面的细分$

还有待于在今后的临床研究中进一步深化%

认知功能的受损会影响患儿的学习成绩和生

活质量$因此$选用合理的药物和适宜的剂量是我

们在治疗过程中考虑的重要因素$对于长期服用

托吡酯的癫
!

患儿定期检测其认知功能也是十分

必要的%
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