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$$!摘$要"$目的$探讨粒细胞集落刺激因子$W>%Y7%在烟雾病发病机制中的作用& 方法$采用酶联免疫吸

附法$[X@YF%检测 "# 例有症状的烟雾病患儿及 "# 例健康对照儿童的血清W>%Y7浓度& 结果$健康对照组的血清

W>%Y7浓度平均值为 "?5C ?̀5; .Po-X' 烟雾病组平均值为 ?C5= !̀#5? .Po-X& 烟雾病组的血清W>%Y7平均浓度

明显高于健康对照组'Mb#5#!& 结论$ 烟雾病组的血清W>%Y7浓度比健康对照组明显升高' 提示W>%Y7在烟雾

病的发病机制中可能具有重要作用& !中国当代儿科杂志#!"#"##!$!%&##Y %##L"

!关$键$词"$烟雾病#粒细胞集落刺激因子#儿童

!中图分类号"$H=B?$$!文献标识码"$F$$!文章编号"$!##; :;;?#$"#!#%#" :#!!= :#?
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K&'402,( O'+& -*N1-*N10'J,1J,O1JJ'P('Q'K1(+4N&'P&,2+&1( +&1+'( &,14+&NK*(+2*4J$"?5C ?̀5; .Po-X% $Mb#5#!%5
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$$C*D E06=+*$ *̂N1-*N10'J,1J,# W21(M4*KN+,K*4*(N>J+'-M41+'(PQ1K+*2# %&'40

$$烟雾病$-*N1-*N10'J,1J,%是一种原因不明的

慢性进行性脑血管闭塞性疾病'主要表现为颈内动

脉$@%F%远端)大脑中动脉$ %̂F%和大脑前动脉

$F%F%近端狭窄或闭塞伴脑底部异常血管网形成&

该病病因及发病机制目前尚未明确'目前发现碱性

成纤维细胞生长因子)转化生长因子)血管内皮生长

因子)血小板衍生生长因子)肝细胞生长因子与该病

有关!!>""

& 粒细胞集落刺激因子$P21(M4*KN+,K*4*(N>

J+'-M41+'(PQ1K+*2'W>%Y7%是一种多肽生长因子'大

小为 !95< eS'其编码基因位于 != 号染色体 i!!>"""

区域'长"5? T8'含有C个外显子'可以刺激祖细胞向

中性粒细胞发展'调节中性粒细胞的作用及在体内的

分布'因此用于各种原因引起的粒细胞减少症!?"

&

近年来的研究表明脑内存在血清 W>%Y7及其

受体的表达'W>%Y7可以通过抗凋亡)抗炎)促进血

管生成及促进神经祖细胞分化等多种途径发挥保护

脑的作用!B"

& 烟雾病临床主要以脑缺血或脑出血

症状为主要表现'儿童时期患者多以脑缺血表现为

主'并已成为儿童缺血性卒中最常见的原因之一&

本研究旨在通过检测有缺血症状的烟雾病患者血清

中的W>%Y7浓度'以进一步探讨W>%Y7在烟雾病发

病机制中的作用&

#F资料与方法

#5#F研究对象

我院 "##C 年 = 月 ! 日至 "##; 年 = 月 ?! 日确

诊的临床有缺血症状的烟雾病患儿 "# 例'男 !" 例'

女 ; 例'年龄 " 岁 !! 个月至 !" 岁'平均 =5" 岁& 对

照组设 "# 例与研究组年龄)性别相匹配的健康人对

照'男 !" 例'女 ; 例#年龄 " 岁 !! 个月至 !" 岁'平

均 =5" 岁& 均经过家长知情同意&

(=!!(
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#5!F诊断标准

临床上反复有暂时性脑缺血发作$R@F%)运动

感觉障碍)头痛)癫
!

发作的患儿'行头颅磁共振及

磁共振血管成像或脑动脉造影检查'符合以下标

准!C"的作为研究对象& 脑动脉造影可作为独立的

诊断标准'至少应符合*

(

颈内动脉终末段$R@%F%

和$或%大脑前动脉$F%F%起始段和$或%大脑中动

脉$ %̂F%起始段严重狭窄或闭塞#

)

动脉期在闭塞

动脉周围有异常血管网#

*

上述病变应该是双侧的&

如果磁共振血管成像$ ĤF%和 Ĥ@清晰地显示以

下改变'无需做数字减影血管造影$SYF%检查也可

以诊断*

(

R@%F)F%F起始段和 %̂F起始段严重狭

窄或闭塞#

)

脑基底部异常血管网'如果在 Ĥ@上

看到 " 个以上明显的血管流空影'也可以认为有异

常血管网#

*

上述改变为双侧& 并且排除动脉粥样

硬化)自身免疫性疾病)各种颅内感染)脑肿瘤)唐氏

综合症)神经纤维瘤病)颅脑外伤)放射线头部照射

及其他原因所致的脑血管病&

#GHF血清_O?SQ浓度的检测

采集清晨空腹静脉血 " -X'收集血清分装后置

:"#n冰箱贮存'应用人血清 W>%Y7[X@YF试剂盒

$HtSYNJ+,-J' @(K5̂ 6AYF5% 测定血清 W>%Y7浓

度& 检测方法按照试剂盒说明书操作&

#5&F统计学方法

数据用均数 `标准差$ R̀ D%表示'应用 Y/YY

!"5# Q*2\'(0*OJ统计软件进行统计学分析'两组间

比较采用=检验& Mb#5#C认为差异有统计学意义&

!F结果

健康对照组的血清 W>%Y7浓度平均值为

"?5C ?̀5; .Po-X'烟雾病组为 ?C5= !̀#5? .Po-X'

烟雾病组血清 W>%Y7平均浓度明显高于健康对照

组$=aB59='Mb#5#!%& 烟雾病组男性血清W>%Y7浓

度为 ?<5! !̀#5; .Po-X'女性为 ?C5! !̀#5# .Po-X'

性别间差异无统计学意义$=a#5"!!'Mc#5#C%&

HF讨论

正常人血清 W>%Y7水平相对较低'e1O1T1-'

等!<"测定 ?" 名正常老年人血清 W>%Y7为 "C5? `

!95= .Po-X#\1+12'等!="测定 C< 名 <# 岁以下正常

人';;D的受试者血清 W>%Y7均 b?# .Po-X'可见

W>%Y7与年龄无关& 同时W>%Y7的产生无昼夜节律

性'一天中无明显变化'正常人 W>%Y7与外周白细

胞总数无关& 本研究中健康对照组的平均值为

"?5C ?̀5; .Po-X'但是有症状的烟雾病患者血清

W>%Y7浓度明显升高&

越来越多的动物实验及临床研究证明 W>%Y7

具有脑保护作用'可以减轻脑组织水肿)减少脑梗死

面积)降低脑梗死死亡率!B"

& 用 @

!?!标记的 W>%Y7

给正常大鼠静脉注射后'发现有较高的脑和血浆@

!?!

W>%Y7的比值'说明外周的 W>%Y7可以通过正常的

血脑屏障!;"

& e4,'(JK&('+f等!9"研究发现持续的大

脑中动脉闭塞 B &'W>%Y7-H6F水平比正常皮层明

显升高& 进一步研究发现在局部脑缺血模型中

W>%Y7-H6F水平不仅在缺血损伤区表达'在非缺

血的额皮质也有表达& 另一项研究发现急性脑梗死

后脑内W>%Y7水平升高'血清浓度也会升高!!#"

& 烟

雾病是一种慢性闭塞性脑血管病' 必然导致局部脑

组织的缺血缺氧& 本研究烟雾病组的患儿临床均有

脑缺血表现'且影像学检查提示存在缺血病灶'我们

推测W>%Y7在中枢神经系统的表达也会升高& 本

研究烟雾病患儿血清中 W>%Y7的含量升高证实了

我们的推测&

烟雾病不仅血管闭塞引起脑缺血'另一主要特

点是烟雾状异常血管网的形成& 有研究发现W>%Y7

在中枢神经系统能够刺激星形胶质细胞分泌血管内

皮生长因子$3[W7%'促进血管再生& W>%Y7在增

加血液中性粒细胞的同时'还可以通过中性粒细胞

增加血浆中的3[W7& 封闭3[W7途径 W>%Y7诱导

的血管再生也会被中断'说明 W>%Y7诱导的血管再

生是依赖3[W7

!!!"

& 一项研究发现烟雾病的血管内

皮细胞和平滑肌细胞中均有 3[W7的染色'而且可

能是促使血管新生过程启动的始发因素& 因此烟雾

病形成过程中极有可能存在 3[W7激发表达的因

素!!""

& 在对 = 名烟雾病患者的硬脑膜经免疫组化

染色发现 3[W7比正常对照明显升高!!?"

& 因此我

们推测烟雾病患者 %>%Y7升高'可能与促进 3[W7

分泌'刺激血管再生形成异常血管网有关& 本研究

提示 W>%Y7在烟雾病的发病机制中可能具有脑保

护及刺激血管再生的作用&
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2*J1O1Y' ,+145X,L,4J*QJ,2M-P21(M4*KN+,K*4*(N>J+'-M41+'(P
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国外医学神经病学神经外科学分册' "##!' ";$<%*BC!>BC?5
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Y&2,J+&1/' ,+145[j.2,JJ'*( *QL1JKM412,(0*+&,4'14P2*O+& Q1K+*2
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!作者简介"冯永格'女'大学本科'主治医师&

(病例报告(

以难治性腹泻为主要表现的新生儿
多发消化道畸形 # 例

冯永格$刘树刚$国献素$王红艳

!解放军第 "<# 医院儿科"河北 石家庄$#C##B!$

$$$$!中图分类号"$H="<5"$$!文献标识码"$[$$!文章编号"$!##; :;;?#$"#!#%#" :#!!9 :#!

$$患儿'男'!C 0& 因腹泻 !C 0'不吃奶)反应差

! 0 入院& 系孕 ??

m"周早产儿'因羊膜早破)胎动减

少行剖宫产出生'F.P12评分 ! -'(和 C -'(均为 !#

分'出生体重 ! ;## P& 生后即出现腹泻'!# 余次o0'

为黄色稀便'含黏液'无脓血& 曾以-早产儿)新生

儿肠炎.在多家医院治疗'腹泻无好转而自动出院&

! 0 前出现精神萎靡'反应差'不吃'张口呼吸'双眼

不能闭合'尿少& 查体*R?<5#n'体重 ! ?## P'呼吸

深慢'早产儿外貌'全身皮肤苍灰'四肢末梢发绀'皮

肤干燥'弹性差'前囟)眼窝凹陷'瞳孔对光反射稍

弱'口周稍发绀'心音低钝'双肺呼吸音清'舟状腹'

可见肠型'肝脾不大'肠鸣音活跃& 四肢活动少'肌张

力低下& 握持反射)觅食反射)吸吮反射未引出& 大

便常规*黄色黏液便'白细胞)脓细胞平布视野o]/'

红细胞 # G? 个o]/& 血)尿常规)血钙)血糖及 %>反

应蛋白均正常'血钾 !#5? --*4oX'血钠 !"!5=

--*4oX'血氯 ;<5= --*4oX& 诊断*新生儿腹泻)脱

水)酸中毒)电解质紊乱)营养不良)早产儿& 给予抗

感染)静脉营养等支持治疗'效果仍不理想'家长放

弃治疗后患儿死亡& 住院期间曾做 B 次以上大便培

养均为阴性& 尸解*胆囊发育畸形'升结肠重复畸

形'小肠憩室&

讨论*消化道重复畸形是指紧密附着于消化道

一侧呈球形或管状空腔结构'具有和消化道相应部

位相同黏膜并多数共用血管供应的先天性畸形'比

较少见& 可发生于消化道任何部位& 根据其外观形

态可分为*

(

球形或椭圆形#

)

管型#

*

憩室型#

+

胸

内食道重复!!"

& 新生儿期发病的以小肠重复多见'

常表现为腹部包块)肠梗阻)便血)肠扭转等消化道

急症& 以新生儿迁延性难治性腹泻为主要症状者很

少见'同时伴有多发畸形者更少见& 该患儿可能与

年龄小'体重低'消化道畸形使其胃肠功能失调)肠

道菌群紊乱及喂养不耐受有关'虽缺乏病原学证据'

但不除外潜在感染病灶的可能性&
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