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早期应用尼莫地平联合腰大池引流治疗重型颅脑损伤的临床分析"

冉小平

"资阳市人民医院普外一科!四川资阳
&=+*..

$

!!

摘
!

要"目的
!

探讨早期应用尼莫地平联合腰大池引流治疗重型颅脑损伤的临床价值%方法
!

选取
%-+)h%-+?

年该院重型

颅脑损伤老年患者
&O

例!根据随机数字表法将其分为对照组与观察组!对照组给予常规内科治疗!观察组在对照组基础上给予尼

莫地平联合腰大池引流!进行格拉斯哥昏迷量表"

X3V

$评分和颅脑
36

&大脑中动脉"

!31

$血流速度检测!比较两组恢复情况与

预后情况%结果
!

观察组治疗后
?

&

+=

&

%+F

时
X3V

评分与
!31

血流速度明显高于对照组"

D

$

-,-)

$!观察组治疗后
?

&

+-

&

+=F

时观察组颅内压下降速度明显高于对照组"

D

$

-,-)

$!观察组发生感染的概率明显低于对照组"

D

$

-,-)

$!观察组预后总良好率

明显优于对照组"

D

$

-,-+

$%结论
!

早期对重型颅脑损伤患者使用尼莫地平联合腰大池持续引流进行治疗!能有效提高患者蛛

网膜下腔出血的清除速度!减少继发性脑损伤的发生!避免脑血管痉挛!提高患者的预后%

关键词"尼莫地平#

!

腰大池引流#

!

重型颅脑损伤#

!

颅内感染
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重型颅脑损伤是一种致残率和致死率较高的严重创伤性

疾病#现阶段的治疗主要依靠开颅对血肿进行清除#降低颅内

压#但部分患者术后仍然会发生颅内压增高#且并发症较多#康

复与预后效果不佳'

+

(

)有研究指出颅脑损伤患者中有
+%[

$

*)[

的患者会发生蛛网膜下腔出血$

6V1Z

&

'

%

(

#而
6V1Z

血

性脑脊液又会造成患者血管痉挛*持续性头痛甚至蛛网膜黏连

等#若不及时处理还会出现非交通性脑积水)尼莫地平为二氢

吡啶类钙通道阻断剂#能有效降低继发性损害及脑水肿的发

生'

*

(

)腰大池引流是一种操作简单*安全*痛苦小的脑脊液引

流方式#能迅速降低患者的颅内压#避免或减少症状性脑血管

痉挛的发生'

=

(

)本研究探讨了尼莫地平联合腰大池引流治疗

重型颅脑损伤患者的临床效果#旨在为临床提供参考)

A

!

资料与方法

A,A

!

一般资料
!

选取
%-+)h%-+?

年本院重型颅脑损伤老年

患者
&O

例#根据随机数字表法将其分为对照组与观察组#每组

*=

例)对照组!男
%)

例#女
.

例%年龄
&%

$

?O

岁#平均$

&O,)f

*,%

&岁%坠落伤
%%

例#交通事故伤
O

例#击打伤
=

例)观察组!

男
%=

例#女
+-

例%年龄
&)

$

O*

岁#平均$

&O,%f*,)

&岁%坠落

伤
%=

例#交通事故伤
?

例#击打伤
*

例)两组患者均在伤后
%=

D

内入院#行颅脑
36

检查确诊为
6V1Z

#无明显脑水肿及脑

挫裂伤#符合重型颅脑损伤#且格拉斯哥昏迷量表$

X3V

&评分

为
*

$

O

分'

)

(

)所有患者或其家属均知情同意并签署知情同意

书)两组性别比*年龄*受伤方式等方面差异无统计学意义

$

D

%

-,-)

&#具有可比性)

A,B

!

方法
!

两组于伤后
%=D

内入院完善相关检查#在患者生

命体征平稳后立刻行开颅血肿清除术#术后转入
Q35

密切观

察病情)对照组给予常规综合治疗#包括保护脑细胞*抗感染*

降低颅内水肿和颅内压*降低脑代谢率*防止应激性溃疡*维持

+

..-*

+

国际检验医学杂志
%-+?

年
++

月第
*O

卷第
%%

期
!

Q<:RSB'!8F

!

2@A8/'8;%-+?

!

T@C,*O

!

2@,%%

"

基金项目"四川省科技厅资助项目$

%O?.-)

&)

!!

作者简介"冉小平#男#主治医师#主要从事神经外科研究)



水电解质平衡等)在对照组基础上#观察组于术后给予尼莫地

平注射液$国药准字
Z+-.)-*-%

&

)-/S

静脉泵入治疗#每小时

=

$

O/S

#随后每日
%-/

H

#连续治疗
+=F

)另外给予腰大池置

管持续外引流#具体操作!取患者
S%$S*

或
S*$S=

间隙进行腰

穿刺置管#将腰大池引流管置入椎管内#开口方向朝头部#深度

为蛛网膜下腔内
%

$

*E/

#固定好腰大池引流管#通过流速调

节阀与灭菌引流瓶系统连接)引流管放置在高于患者头部
+)

E/

处#每小时平均引流量不可超过
+)/S

'

&

(

#每日对脑脊液行

常规检查#隔日行生化检查)

*F

后对患者的肝功能进行检

查#若出现异常则立刻停止使用尼莫地平)若脑脊液各项检查

均正常后#可停止引流%若迟迟不达标#则可反复引流#注意引

流时间不可超过
+=F

)

A,C

!

观察指标
!

于入院时*治疗后
?

*

+=

*

%+F

时分别进行

X3V

评分和颅脑
36

*大脑中动脉$

!31

&血流速度检测#对生

命体征进行密切监控)

X3V

评分大于
+=

分提示正常#

X3V

评

分小于
?

分提示昏迷#

X3V

评分小于
*

分多提示脑死亡或预后

极差'

?

(

)若出现颅内高压#则立即停止用药#终止试验%若血流

速度大于
+%-E/

"

9

'

O

(

#则提示存在脑血管痉挛现象#应当注意

患者是否出现原因不明的病情加重)

采用电化学发光法对两组血清降钙素原$

036

&进行检测#

以评价颅内感染的情况)采集晨起空腹静脉血
%/S

#离心分

离血清#置入
h%-\

冰箱进行冷冻保存#择日进行批量检测)

电化学发光法严格按照操作说明进行测试#同时严格控制批内

或批间误差#

036

正常值为小于
-,)-<

H

"

/S

)对患者进行持

续
*

个月的随访#采用格拉斯哥预后量表评分进行预后评定#

分为良好*中度残疾*重度残疾
*

种情况#其中预后总良好率
`

'$良好
g

中度残疾&"总例数(

i+--,-[

'

.

(

)

A,D

!

统计学处理
!

采用
V0VV+.,-

软件对数据进行统计学处

理%计数资料以频数或百分率表示#组间比较采用
!

% 检验%计

量资料以
If:

表示#组间比较采用单因素方差检验%以
D

$

-,-)

为差异有统计学意义)

B

!

结
!!

果

B,A

!

两组不同时间
X3V

评分比较
!

两组治疗后
?

*

+=

*

%+F

时

X3V

评分均明显高于入院时#观察组治疗后
?

*

+=

*

%+F

时
X3V

评分明显高于对照组#差异均有统计学意义$

D

$

-,-)

&)见

表
+

)

表
+

!!

两组不同时间
X3V

评分比较&

If:

#分'

组别
'

入院时 治疗后
?F

治疗后
+=F

治疗后
%+F

对照组
*= .,-*f+,O. .,=%f+,.) ++,)Of+,O%+*,)Of+,=&

观察组
*= O,.?f+,.++-,&)f+,&% +%,))f+,)%+=,)%f-,O.

3 -,+* %,O% %,*O *,%-

D -,O. -,-+ -,-% -,--

B,B

!

两组不同时间
!31

血流速度比较
!

两组治疗后
?

*

+=

*

%+F

时
!31

血流速度均有明显低于入院时#观察组治疗后
?

*

+=

*

%+F

时
!31

血流速度明显低于对照组#差异均有统计学

意义$

D

$

-,-)

&)见表
%

)

表
%

!!

两组不同时间
!31

血流速度比较&

If:

#

E/

$

9

'

组别
'

入院时 治疗后
?F

治疗后
+=F

治疗后
%+F

对照组
*=+%.,?+f%*,%* ++O,*)f+=,)= ++%,+*fO,?- +-+,??fO,?&

观察组
*=+%O,=)f%-,-? +-&,.-f++,*= +--,+-f+-,*% .&,.-fO,&-

3 -,%* *,&% ),+. %,*+

D -,O+ -,-- -,-- -,-%

B,C

!

两组不同时间颅内压值比较
!

与入院时比较#两组治疗

后
?

*

+-

*

+=F

时颅内压逐渐下降#差异有统计学意义$

D

$

-,-)

&)观察组治疗后
?

*

+-

*

+=F

时颅内压下降速度明显高于

对照组#差异有统计学意义$

D

$

-,-)

&)见表
*

)

表
*

!!

两组不同时间颅内压值比较&

If:

#

//Z

H

'

组别
'

入院时 治疗后
?F

治疗后
+-F

治疗后
+=F

对照组
*= %+,&)f*,?* %=,+.f=,.? +O,*%f%,.- +),?=f+,?+

观察组
*= %*,&)f*,*? +?,)Of%,*+ +&,-*f+,.= ++,?=f%,?O

3 %,*+ ?,-* *,-. ?,.)

D -,-% -,-- -,-+ -,-%

B,D

!

两组预后情况及预后良好率比较
!

观察组预后总良好率

为
O),*[

#明显优于对照组#差异有统计学意义$

D

$

-,-+

&)

见表
=

)

表
=

!!

两组患者预后情况及预后良好率比较(

'

&

[

')

组别
'

良好 中度残疾 重度残疾 预后总良好率

对照组
*= +?

$

)-,--

&

%

$

),O-

&

+)

$

==,+-

&

*=

$

)),O-

&

观察组
*= %+

$

&+,O-

&

O

$

%*,)-

&

)

$

+=,?-

&

*=

$

O),*-

&

!

%

-,.= =,+) &,.? %-,++

D -,** -,-= -,-+ -,--

B,E

!

两组血清
036

水平比较
!

治疗前#对照组*观察组血清

036

水平分别为$

.,O-f%,%-

&*$

.,)-f%,)-

&

<

H

"

/S

#差异无

统计学意义$

D

%

-,-)

&)出院时#对照组*观察组血清
036

水

平分别为$

*,%-f-,.-

&*$

+,&-f-,*-

&

<

H

"

/S

#阳性率分别为

?.,=-[

$

%?

例&*

+?,&-[

$

&

例&#差异有统计学意义$

D

$

-,-)

&)

C

!

讨
!!

论

!!

6V1Z

源于外伤后颅内桥静脉与脑表面血管发生损伤引

起#其对脑部的损伤表现为!$

+

&

6V1Z

引起红细胞碎裂#释放

出大量
)$

羟色胺和内皮素#尤其是自由基等物质会对脑血管

造成痉挛#进一步减慢脑血流量#加重水肿)$

%

&

6V1Z

会刺

激钙离子通道开放#导致细胞内脂质与蛋白质代谢出现异常#

甚至造成神经细胞大量死亡'

+-

(

)$

*

&

6V1Z

对基底池*中脑导

水管和第四脑室等造成阻塞#影响脑脊液循环'

++

(

)因此#尽快

对
6V1Z

患者脑脊液及积血进行清除#是防止因缺血造成不

可逆脑损伤*降低患者致残率与致死率的重要手段'

+%

(

)

尼莫地平属于钙通道阻断剂#主要作用是排除胞浆内钙离

子#强化内质网和线粒体中钙离子的摄取与钙储存#有效减少

神经细胞中钙离子的负荷'

+*

(

#同时还能减少继发性脑损伤的

发生)持续腰大池引流的优势在于!$

+

&操作简单#对患者造成

的创伤小#感染的概率明显降低'
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&引流量可监控#引流速

度也能控制%$
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&能加速
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的清除速度'
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)本研究结果

显示#观察组脑血管发生痉挛的概率明显低于对照组$

D

$
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&#观察组在治疗后
?
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+=F

时颅脑压明显低于对照组
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$
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&#且观察组血清
036

水平及阳性率优于对照组

$

D
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&)这表明观察组炎症症状明显得到控制#其发生感

染的概率明显低于对照组)早期对重型颅脑损伤患者使用尼

莫地平与持续腰大池引流#不仅能快速地将蛛网膜下腔的血液

排除#同时还能减少有害物质对脑组织造成的损伤#避免脑血

管痉挛#提高患者的预后)
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综上所述#早期对重型颅脑损伤患者使用尼莫地平联合腰

大池持续引流进行治疗#能有效改善患者血管痉挛与颅内高压

的症状#降低患者发生继发性脑损伤的概率同时提高患者的预

后#是一种值得临床借鉴的治疗方式)
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