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新生儿缺氧缺血性脑病$
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%是各种围生期因素引起的因缺氧或脑血流减少或暂

停而导致的新生儿脑损伤#部分患儿可遗留不同程度的神经系

统后遗症#是危害儿童生活质量的重大问题#其引起的患儿远

期神经系统后遗症问题受到社会的广泛关注'
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情严重程度对新生儿
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是围生期缺氧缺血影响新生儿脑细胞能量代谢导致

的缺氧性脑病变#其主要病理变化为缺氧时脑细胞能量衰竭导

致的神经细胞凋亡'
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)有研究显示#新生儿缺氧缺血后到永久

性脑损伤发生之前存在一个治疗的时间窗#在此时间窗内予以

亚低温治疗等不同的神经保护措施#可阻断缺氧缺血后神经元

凋亡的级联反应#防止出现永久性脑损伤'
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)因此早期判断新

生儿缺氧缺血后有无脑损伤及脑损伤程度#并予以相应的早期

干预#对减轻新生儿
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神经系统后遗症有重要意义)脑缺

氧缺血是与急性炎性反应相关的病理过程#缺氧缺血后大脑通

过多种神经调节物质调节免疫功能#免疫系统也通过一些特殊

的物质对神经系统发挥重要的调节作用)免疫系统相关分子#

尤其是多种细胞因子参与
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的发病机制)
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子#在介导白细胞与内皮细胞黏附*跨越内皮细胞向血管外迁

移中起着关键性作用)研究表明#缺氧缺血诱导的炎性细胞浸

润在
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中起重要作用'
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损伤程度#对病情监测有一定的意义)

QON

特异存在于神经元及神经来源的细胞中#正常体液

中含量甚微)有研究表明#脑损伤时神经细胞受损*变性和崩

解#该酶即被释放入脑脊液和血液中#是神经元损伤的敏感标

志#可反映中枢神经系统的病理变化'
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期窒息后血清
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浓度的升高是一个敏感的提示较严重脑损

伤的可靠指标'
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)目前#
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在成人急性脑损伤诊断中的应

用日益增多#但在
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中的应用还很少)本研究显示#
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组

出生
&-<

内血清
QON

水平高于健康对照组&血清
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水平随

RKN

病情程度的加重而增高#各组比较差异均有统计学意义&

提示
QON

可反映
RKN

患儿脑损伤程度#对病情监测有一定的

意义)

本研究显示#

RKN

患儿重度*中度*轻度组血清
0KM3D2"

和
QON

均呈正相关)提示
RKN

患儿血清
0KM3D2"

和
QON

的

变化具有协同性#且与
RKN

病情严重程度相平行#能较敏感地

反映
RKN

患儿病情程度及转化趋势)因此#血清
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和
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可作为临床早期判断
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患儿疗效和病情严重程度的实

验室指标)
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