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%%!摘%要"%目的%应用氢质子磁共振波谱'/3+,+) .2A)-,(:3->+)2):->/-:,3+>:+/B# b̂Y?9Z(检测癫
!

患儿的

脑组织生化代谢物#探讨b̂Y?9Z在原发性癫
!

中的临床应用价值及意义* 方法%对 TT 例原发性癫
!

患儿'癫
!

组#其中 !S 例有热性惊厥史(和 # 例正常儿童'对照组(进行常规头颅?9H和颞叶海马区的b̂Y?9Z检查* 检测7Y

乙酰天门冬氨酸'7FF()肌酸'&3()胆碱'&'+(和乳酸'\2:(的信号强度#计算并比较7FF['&'+n&3(和\2:[&3的

比值* 结果%头颅?9H检查%除 ! 例癫
!

患儿表现为髓鞘发育不良外其余所有研究对象均无异常*b̂Y?9Z检测%

7FF['&'+n&3(比值在癫
!

组为 $6#S f$6$U#低于对照组'$6UT f$6$W('Ce$6$!($同时伴有热性惊厥史的癫
!

患儿为 $6#! f$6$U#低于不伴有热性惊厥史的癫
!

患儿'$6## f$6$#('Ce$6$W(* 癫
!

组\2:[&3比值与对照组差

异无统计学意义* 结论% b̂Y?9Z作为一项无创的检查#能更敏感地发现癫
!

患儿的早期脑损伤#为癫
!

的诊断

和评估预后提供客观依据* !中国当代儿科杂志#?@A@#A?$B%&C?S EC?T"

!关%键%词"%癫
!

$氢质子磁共振波谱$脑损伤$儿童

!中图分类号"%9USV%%!文献标识码"%F%%!文章编号"%!$$V aVVT$'"$!$($# a$S"W a$S

=0%)%-,0,''0%-,.%()(+'"(.()/,*)#.%-"#&(),)-#&'#-."(&-('1 %)-3%0$"#)G%.3%$%(L

',.3%-#'%0#'&1

>9(7P&"4K1&# L97EL$4-MK>$5# 97'8Q0-?20@"%AB0-A4.C06&"A%&D/# C04@G0R/94/@&A"G4.>$"4I&-M# >$"4I&-M# L$0K

N&"-M T!"$$$ 'L$45 LK># *B"&G% O$4-M/$kO$45J<"$44?D4B?D-(

%%78&.",-.% 98:#-.%5#%L'(>>,81B-N2.()-1 ,'-<(+:'-.(:25.-,2<+5(>.<B/3+,+) .2A)-,(:3->+)2):->/-:,3+>:+/B

'b̂Y?9Z( () +31-3,+-N/5+3-,'-;258-+Ib̂Y?9Z () (1(+/2,'(:-/(5-/>B() :'(513-)6;#.3($&%L'(3,BY,'3--:'(513-) P(,'

(1(+/2,'(:-/(5-/>B'!S :2>->P(,' '(>,+3B+II-<3(5->-(Q83->2)1 != :2>->P(,'+8,( 2)1 >(N)+3.25:+),3+5>-N/-3(-):-1 ?9H

+I,'->E8552)1 <32() 2)1 >()A5-Y;+N-5b̂Y?9Z -N2.()2,(+)>+I,'-'(//+:2./(Y,-./+3255+<-6L'->(A)25(),-)>(,(->+I7Y

2:-,B52>/23,2,-'7FF(# -2,()-n/'+>/'+:3-2,()-'&3(# :'+5()-Y:+),2()(A:+./+8)1>'&'+( 2)1 52:,2,-'\2:( 2)1 ,'-

32,(+>+I7FF['&'+n&3( 2)1 \2:[&3P-3-:+./23-1 <-,P--) ,'-/2,(-),>2)1 )+3.25:+),3+5>6<#&20.&% ?9H

-N2.()2,(+) >'+P-1 ,'2,+)5B+)-:'(51 P(,' -/(5-/>B'21 .B-5() 1B>/52>(26b̂Y?9Z -N2.()2,(+) >'+P-1 ,'2,,'-32,(++I

7FF['&'+n&3( () ,'--/(5-/>BA3+8/ P2>5+P-3,'2) ,'2,() ,'-:+),3+5A3+8/ '$6#S f$6$U ;>$6UT f$6$W$

Ce$6$!(6L'--/(5-/,(::'(513-) P(,' '(>,+3B+II-<3(5->-(Q83->'21 2.+3-1-:3-2>-1 32,(++I7FF['&'+n&3(:+./23-1

P(,' ,'+>-P(,'+8,,'-'(>,+3B'$6#! f$6$U ;>$6## f$6$#$ Ce$6$W(6L'-3-P-3-)+>(A)(I(:2),1(II-3-):->() ,'-32,(+

+I\2:[&3<-,P--) ,'--/(5-/>B2)1 ,'-:+),3+5A3+8/>6=()-02&%()&%b̂Y?9Z .2B/3+;(1--235B()I+3.2,(+) +) <32()

()c83B>-)>(,(;-5B2)1 )+)Y();2>(;-5B() :'(513-) P(,' -/(5-/>B6H,.2B<-8>-1 I+31(2A)+>(>2)1 /3+A)+>(>-;2582,(+) +I

-/(5-/>B6 !=3%)> =().#/'!#$%,."# ?@A@# A? 'B(%C?S EC?T"

%%F#1 G("$&%%G/(5-/>B$ 03+,+) .2A)-,(:3->+)2):->/-:,3+>:+/B$ @32() ()c83B$ &'(51

%%癫
!

'-/(5-/>B(是神经系统中的常见病)多发

病#是以脑部神经元异常放电所致突然)反复和短暂

的中枢神经系统功能失常的一种慢性脑部疾病#不

仅危害人类健康#而且带来一系列复杂的社会问题*

约 UWX的癫
!

病人起病年龄在 !S 岁以前#而这一

时期脑组织代谢活跃#细胞分化和髓鞘化旺盛#因而

对小儿癫
!

的诊断)预防)及时治疗显得尤为重要*

磁共振'.2A)-,(:3->+)2):-(.2A()A# ?9H(能从形态

学上发现癫
!

病因#但常不能发现癫
!

患者的微小

病变#而磁共振波谱'.2A)-,(:3->+)2):->/-:,3+>:+Y

&W"S&



第 !" 卷第 # 期
"$!$ 年 # 月

%%%%%%%%%%%%%%%%%%%%

中国当代儿科杂志
&'() *&+),-./ 0-1(2,3

4+56!" 7+6#

*8)6"$!$

/B# ?9Z(则作为新的一种能检测脑内代谢和生化

成分的无创性检查手段#能提供细胞的能量代谢)神

经元功能)选择性的神经递质活动等方面的信息#为

癫
!

的定位)诊断和预后评估提供了有利依据* 本

研究对 TT 例癫
!

患儿的b̂Y?9Z 进行分析#以期为

儿童癫
!

的诊治提供更有价值的依据*

AK对象和方法

A6AK研究对象

癫
!

组 TT 例#男 "! 例#女 !" 例#年龄 " j!!

岁#平均年龄 S6WW f!6== 岁#其中有热性惊厥'I-Y

<3(5->-(Q83-(史 !S 例* 病人系中日友好医院儿科

"$$# 年 " 月至 "$$# 年 !" 月门急诊观察或住院患

儿* 临床诊断符合 !==W 年全国第七届小儿神经学

术会议的小儿癫
!

及综合征分类的建议!!"

* 排除

病例包括%

"

由明显病因引起的癫
!

如%脑外伤)脑

出血及颅内肿瘤等$

#

严重的代谢异常如低钙血症

等$

$

不能配合检查的病人$

%

发作次数 e" 次[年*

TT 例癫
!

患儿均经视频脑电图检测#其中失神性发

作 # 例#强直Y阵挛性发作 !$ 例#单纯部分性发作 S

例#复杂部分性发作 !T 例* 将 TT 例癫
!

病人按有

无伴有热性惊厥史分为合并热性惊厥组'G0nDZ

组(!S 例)不合并热性惊厥组'G0组(!= 例* G0n

DZ组中男 = 例#女 W 例#年龄 " j!! 岁#平均年龄

W6"! f"6S= 岁$G0组中男 !" 例#女 U 例#年龄 " j#

岁#平均年龄 S6$W f!6T= 岁*

对照组%# 例#选择 T 岁以上#无惊厥史及神经

系统正常儿童#经家长同意进行对照研究#其中男 S

例#女 " 例#年龄 T jV 岁#平均 S6V f"6W 岁*

G0nDZ组)G0组及对照组 T 组间年龄平均值

经单因素方差分析差异无统计学意义#具可比性*

A6?K方法

?9H检查%采用0'(5(/>公司(),-32!6W L超导磁

共振扫描仪* 患儿仰卧位#头颅正交线圈* 常规

LZG序列行横断面)冠状位及矢状面扫描#L

!

dH%L9

SW= .>#LG!S .>$L

"

dH%L9SUUS .>#LG!!$ .>$L

"

液体衰减反转恢复序列'L

"

D\FH9(L9# $$$ .>#LG

!$$ .>#反转时间'LH(" $$$ .>* 采集次数'7ZF(

! j" 次$层厚 W ..#层间距 " ..#采集矩阵 !=" m

W!"#视野'DK4("T$ ..*

b̂Y?9Z%选用常规 ?9横断面)冠状位及矢状

面 L

"

dH作为定位像选取颞叶海马区为感兴趣区

'3-A(+) +I(),-3->,# 9KH(#见图 !#尽量避开周围脑脊

液及颅底结构的影响* 运用单体素'>()A5-Y;+N-5(点

分 辨 波 谱 分 析 法 ' /+(),Y3->+5;-1 >/-:,3+>:+/B#

09GZZ(进行采集#匀场由扫描仪自动完成#水抑制

用手动选择最佳抑水点* 采集参数为L9" $$$ .>#

LGT! .>#扫描体素是 "$ ..m"$ ..m"$ ..* 应用

扫描仪所带波谱数据分析软件进行数据处理后直接

得到感兴趣区的代谢物7Y乙酰天门冬氨酸'7FF()

胆碱'&'+()肌酸'&3()肌醇'?H()乳酸'\2:(的波峰

面积#并计算出7FF['&'+n&3()\2:[&3的比值*

上述检查均在癫
!

发作间期进行#为避免输液对

结果的影响#检查当日停止输液* 不能合作者#应用

!$X水合氯醛$6W .\[EA#稀释后口服#待其深睡后扫

描* 检查前头部固定#双外耳道内置入耳塞以减少声

音刺激* 所有b̂Y?9Z检查均由一名磁共振室专业医

师独立完成*

A6MK统计学分析

使用 Z0ZZ !!6W 软件进行统计学分析#各组计

量资料以均值f标准差'If/( 表示#多组间比较使

用单因素方差分析#两组间比较采用 A检验*

Ce$6$W为差异有统计学意义*

?K结果

?PAK;<6检查结果

TT 例癫
!

患儿中除 ! 例 ?9H示髓鞘发育不良

外其余均无异常*

?P?K癫
!

组与对照组UVL;<H结果比较

癫
!

组7FF['&'+n&3(水平明显下降#与对照

组比较差异有统计学意义'Ce$6$!($而 \2:[&3水

平与对照组比较差异无统计学意义'Cl$6$W(#见

表 !* 图 " 显示 7FF['&'+n&3(比值低下#\2:峰

不明显* 但近期有癫
!

发作的患儿#谱线显示 \2:

峰倒置明显#见图 T*

%%表 AK对照组及癫
!

组 W77X$=3( Y="%'Z,-X="水

平K

'If/(

组别 例数 7FF['&'+n&3( \2:[&3

对照组 # $6UT f$6$W $6$W f$6$W

癫
!

组 TT $6#S f$6$U $6$= f$6$=

A值 W6WW" $6U$V

C值 $6$$T $6S==

?PMK[!Y\H组'[!组患儿UVL;<H结果比较

G0nDZ 组 7FF['&'+n&3(低于 G0组和对照

组'Ce$6$W$Ce$6$!(#同时 G0组 7FF['&'+n

&3(也低于对照组'Ce$6$W($而G0nDZ 组)G0组及

对照组 T组之间\2:[&3差异无统计学意义#见表 "*

&#"S&
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%%表 ?K对照组'[!Y\H组及 [!组 W77X$=3( Y="%

和Z,-X="水平K

'If/(

组别 例数 7FF['&'+n&3( \2:[&3

对照组 # $6UT f$6$W $6$W f$6$W

G0nDZ组 !S

$6#! f$6$U

<#:

$6$= f$6$=

G0组 !=

$6## f$6$#

2

$6$= f$6$=

!值 U6!$= $6#T=

C值 $6$T $6WTS

%%与对照组比较#2%Ce$6$W$ <%Ce$6$!$ :%与 G0组比较#

Ce$6$W*

%%图 AKb̂Y?9Z检查定位区K方框所指显示一神经系统正

常儿童颞叶海马区感兴趣区*
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%%图 ?K癫
!

患儿海马兴趣区波谱曲线K显示 7FF['&3n

&'+(比值低下#\2:峰'位于 !6TT //.(不明显*

!"#
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%%图 MK癫
!

伴有热性惊厥史患儿海马兴趣区波谱曲线

K该患儿 " 1前有全身强直Y痉挛抽搐#谱线显示 \2:峰 '位于 !6TT

//.(倒置明显*

MK讨论

动物实验提示持续惊厥'>,2,8>:+);85>(+)# Z&(

发作后将导致以海马神经元死亡为主的选择性脑损

伤!""

* 海马结构包括海马'分为 &F!)&F")&FT 和

&FS 区(和齿状回'分为分子层)颗粒层和多形层(#

属于大脑的边缘叶结构#在癫
!

的发生发展中起重

要作用* 动物癫
!

模型中可见海马苔藓纤维发芽

'.+>>BI(<-3>/3+8,()A#?DZ(现象!T"

#苔藓纤维发芽

被认为是癫
!

发作后海马的一种基本病理改变和癫

!

易感性增高的重要原因并引起海马硬化和胶质疤

痕形成*

在?9H上海马硬化的直接征象为海马体积的

缩小及L

"

dH信号弥漫增高* ?9H主要通过对海马

区的体积定量来判断海马区有无硬化* 海马硬化超

过中度时#在 ?9H上才有可能表现出形态学异常*

且海马神经元缺失后往往会合并有胶质细胞增生)

充填#会使海马体积变化不明显#?9H体积定量测量

就更不易发现海马萎缩)硬化* 而对于b̂Y?9Z 而

言#只要神经元的病理改变导致了代谢产物的异

常#

b

Ŷ?9Z 就能很敏感地探测到海马硬化的发

生!S"

* 因此在癫
!

的定侧定位研究中#b̂Y?9Z 的

敏感性高于 ?9H* 由于 7FF是神经元的内标志

物!W"

#海马神经元的数目)密度)神经元的代谢是影

响7FF浓度的因素$&3)&'+主要位于神经胶质细

胞中#神经元丢失导致b̂Y?9Z中7FF的减少#而胶

质细胞增生导致 &3和[或 &'+的增加#故癫
!

灶的

上述病理变化在b̂Y?9Z上表现为7FF['&'+n&3(

比值下降*

本组 TT 例癫
!

患儿头颅 ?9H检查除 ! 例显示

髓鞘发育不良外其余均未显示异常#而 7FF['&'+

n&3(与对照组比较存在明显差异#提示b̂Y?9Z 能

从代谢角度较 ?9H更敏感)更早地发现海马病变*

Z-BI-3,等!#"通过对 #W 例难治性颞叶癫
!

'L\G(患

者的随访研究发现#海马硬化是进行性病变* 故

7FF['&3n&'+(降低原因一方面考虑病史较长神

经元损伤更严重#另一方面是否与起病年龄越小脑

内损伤越明显有关#尚需进一步研究*

癫
!

病人中有 !$X j!WX有DZ 病史!U"

* 本研

究对 !S 例伴有DZ史的癫
!

患儿及 != 例无DZ史的

癫
!

患儿进行了7FF['&3n&'+(值的对比#发现前

者明显低于后者#表明前者的海马损伤更明显*

F>2,(2)(等!V"对 !$ 例有复杂性热性惊厥'&DZ(病史

的L\G患儿及 # 例无DZ史的L\G患儿进行?9H检

&U"S&
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查#比较发现前者颞叶区域有更高的L" 信号* 海马

硬化是 &DZ 的结果#早期的惊厥发作易损伤海马#

从而使海马兴奋性增高发展成癫
!

!="

* 癫
!

和长

程的热性惊厥双重作用使海马硬化更明显#在 ?9H

和b̂Y?9Z上分别表现为海马体积更小#7FF['&3

n&'+(比值更低!!$"

#故早期有效的预防 DZ 尤其是

&DZ对避免海马硬化及癫
!

的发生可能是有效

的!!!"

*

目前视频脑电图是检测有无癫
!

活动的最可靠

临床辅助手段#但也受记录时间的限制#有时可能有

癫
!

存在而未记录到#这种情况在有发作间期
!

样

放电的患者中可能性更大*b̂Y?9Z 检测则不受癫

!

发作时间的影响#癫
!

发作使脑局部缺血#\2:水

平的增加已被证实为脑局部缺氧缺血的标志#损伤

后几周内由于局部代谢或氧的运输增加#可使脑内

\2:含量逐渐恢复到正常水平* 72c.等!!""发现鼠

L\G模型抽搐发作阶段 \2:[&3比值明显升高#U 1

后才恢复至正常水平* \2Q-B32>等!!T"对一名癫
!

发

作的患者进行颅内b̂Y?9Z 测定#发现癫
!

活动时

即出现乳酸峰#随着癫
!

的控制乳酸渐恢复正常#说

明癫
!

发作时局部脑组织糖酵解增加#乳酸峰的出

现对判定癫
!

活动很有价值* 本研究中 ! 例失神频

繁发作及 ! 例就诊前 T 1内有强直Y痉挛发作癫
!

患

儿脑内 \2:[&3比值明显增高#证实 \2:[&3水平是

癫
!

发作脑组织缺血的标志#故b̂Y?9Z 的测定对

一些非惊厥性发作如不典型失神)肌阵挛)失张力发

作及夜间发作癫
!

患儿具有较好的参考价值*

另外#本研究对 " 例GG]表现为额叶癫
!

波的

患儿进行了海马及额叶部位的b̂Y?9Z 的测定#显

示两个部位均有7FF['&3n&'+(的下降及\2:[&3

的改变#但额叶的变化比海马更著#此结果表明癫
!

患者存在广泛或弥漫性脑内病变#可见b̂Y?9Z 作

为一种非侵袭性的检查可提供弥漫性异常的证据*

其他类型的癫
!

亦可引起海马病变#但致痫灶的病

变更明显#多方位测定代谢物浓度有助于癫
!

灶的

定位*
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