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目的
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通过监测围术期脑部扰动系数%血清中
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蛋白%神经无特异性烯醇化酶"
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$等指标!比较体外循环
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$对复杂型和简单型先天性心脏病"
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$患儿脑损害的影响(方法
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随机选取
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例冠状动脉粥样硬化性
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患儿!分为

复杂组"
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!法洛四联症
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例!大动脉转位
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例$和简单组"
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!房间隔缺损
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例!室间隔缺损
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例$!分别在手术前"
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开始后
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个时间点应用
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无创脑水肿动态监护仪监测脑部扰动系数!同时采集动脉血并应用
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检测血清中
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结束后均逐渐下降"
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$!且在相同时间点复杂组明显高于简单组"
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$#两组患儿脑部扰动系数分别与其血清
:6#""

&

%

B:Z

水平呈正相关(结论
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对复杂型
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患儿的脑损伤较简单型
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重!围术期可运用无创脑水肿动态监护仪对复杂型
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患儿进行实时监测!以降低患儿脑损伤(
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#患儿心内直视手术不可

或缺的条件之一'
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)但由于
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期间发生的缺血缺氧性损伤,

微小栓子栓塞,炎性反应等%易造成机体重要脏器的损害'
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%尤

其是脑损害%包括神经系统的损伤及认知功能障碍'
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$虽然大

部分患儿神经系统功能可恢复%但亦有少数患儿因严重脑部并

发症致残%甚至死亡'
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$因此%临床上早期发现围术期脑损害

显得尤为重要%本研究通过监测复杂型和简单型
='>

患儿
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围术期脑扰动系数,血清中
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蛋白,神经无特异性烯

醇化酶"
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#等指标%比较分析
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对复杂型和简单型
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患儿脑损害的影响程度%为无创脑水肿动态监护仪应用于复杂

型
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患儿围术期脑损害的防治提供依据$
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资料与方法
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患儿
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例%复

杂组
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例%女
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例%平均年龄"
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#个月%平

均体质量"
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%包括法洛四联症
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例%大动脉转位
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例)简单组
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损
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方法
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71(7\"1(!

H

51,7\"1$"

H

!

复杂组
,1!7\"1$! 51("\"1!#

HS

71#$\"1$#

HS

71($\"1$7

HS

+1,(\"1!*

HS

+1"(\"1$$

HS

71#7\"1#7

HS

血清
:6#""

&

"

#

P

&

Ĝ

#

!

简单组
"1$7\"1"7 "1*!\"1##

H

"1*5\"1"5

H

"1,#\"1#"

H

"15*\"1#!

H

"1,(\"1#(

H

"1(!\"1"7

H

!

复杂组
"1$,\"1#" "1("\"1#$

HS

"1,"\"1#$

HS

"15(\"1#(

HS

"175\"1#,

HS

"175\"1#,

HS

"1,5\"1#,

HS

血清
B:Z

"

#

P

&

^

#

!

简单组
*1#!\"15! *1!!\"15"

H

*1$7\"177

H

(1#!\"1+!

H

(1*$\"15$

H

(1(,\"17!

H

*1$5\"15,

H

!

复杂组
*1$7\"1,5 *1,"\"1+(

HS

*17,\"15!

HS

,1,!\#1#(

HS

51*#\"1+(

HS

71(7\#1#$

HS

(17!\"1,$

HS

!!

H

!

<

$

"1"(

%与
;

#

比较)

S

!

<

$

"1"(

%与简单组比较$

"1#

!

脑部扰动系数与血清
:6#""

&

,

B:Z

水平的相关性
!

复杂

组患儿血清
:6#""

&

与
B:Z

呈正相关"

8l"175$

%

<l"1"$

#%简

单组患儿血清
:6#""

&

与
B:Z

呈正相关"

8l"175,

%

<

$

"1"#

#)

复杂组患儿脑部扰动系数与血清
:6#""

&

,

B:Z

呈正相关"

8l

"1+"5

,

"17("

%均
<

$

"1"#

#%简单组患儿脑部扰动系数和血清

:6#""

&

,

B:Z

呈正相关"

8l"1+(

%

<l"1"*

)

8l"17,

%

<

$

"1"#

#$

#

!

讨
!!

论

=V%

的应用为
='>

患儿心内直视手术的开展创造了条

件$随着
=V%

技术的不断进步%各种复杂型
='>

的手术治疗

均取得了较好的治疗效果$但由于婴幼儿神经系统的发育仍

不成熟%以及
=V%

的非生理环境引起病理生理的改变%婴幼儿

$$,#

重庆医学
!"#,

年
*

月第
*(

卷第
#!

期



=V%

围术期脑损害成为了不容忽视的问题$有研究表明%约

有
*!A

!

,5A

的患儿术后早期出现神经功能紊乱%且迟发性

脑损伤亦有发生'

*6,

(

$本研究提示%复杂型
='>

患儿较简单

型
='>

患儿围术期更易发生脑损害$因此%早期发现复杂型

='>

患儿围术期脑损害并积极防治成为
=V%

术的关键$

目前临床监测脑损害主要是依靠头颅
=;

,

@8C

,

VZ;

及

弥散加权磁共振成像"

>9C

#等影像学检查%尽管此类检查能

及时发现脑损害%但该类检查需要反复搬动患者来观察脑水肿

的情况%无法对
=V%

围术期的患者进行床旁实时动态监测%无

法早期检测脑损害的发生及围术期的动态变化%且价格昂贵%

因此%在临床应用中受到限制'

56+

(

$无创脑水肿动态监护仪'

#"

(

应用生物电阻抗技术及异物扰动原理%通过测定脑部扰动系数

来反映脑水肿的情况%该技术安全无创%可以进行实时动态的

床旁监测$目前国内外均有学者对该技术进行了相关研究%

0̂F

等'

#"6##

(研究证实%该技术可及时反映脑梗死后缺血性脑水

肿的发生及演变%有助于及时判断脑梗死的病情变化$何兰英

等'

#!

(对脑梗死患者的脑水肿进行无创监测%也得出了相同结

论)安斌等'

#$

(应用该技术监测评估甘露醇脱水治疗对脑水肿

的治疗效果%避免了临床上凭经验盲目用药的弊端$因此%可

推断%应用该技术对
='>

患儿围术期进行脑损害的监测应该

是可行的$

:6#""

&

蛋白是一种主要存在于神经胶质细胞和施万细胞

内的钙结合蛋白%正常情况下不能透过血脑屏障入血%当神经

元胞体膜被破坏时可大量漏出并跨过受损的血脑屏障到达外

周循环'

#*6#(

(

)

B:Z

是一种特异性地分布于神经细胞和神经内

分泌细胞的可溶性酸性蛋白'

#,

(

%其具有烯醇化酶活性%正常情

况下血液中水平很低%当脑组织受损时%它可从神经细胞中释

放通过血脑屏障入血$因此%血清中
:6#""

&

蛋白和
B:Z

水平

变化可敏感,特异地反映脑组织损害程度$另有研究表明%

:6

#""

&

蛋白和
B:Z

两个指标联合应用%可早期发现
=V%

后脑损

伤并评估预后'

#56#7

(

$

本研究结果提示%无创脑水肿动态监护仪所测得的脑部扰

动系数与血清
:6#""

&

"

8l"1+#

#,

B:Z

"

=l"17(

#均呈正相关%

表明无创脑水肿动态监护仪可用于
='>

患儿围术期脑损害

的监测$两组患儿术前脑部扰动系数,血清中
:6#""

&

,

B:Z

水

平差异无统计学意义"

<

%

"1"(

#%但均于
=V%

开始后显著升高

"

<

$

"1"(

#%且同一时间点复杂组患儿脑部扰动系数,血清中

:6#""

&

,

B:Z

均明显高于简单组"

<

$

"1"(

#%

=V%

结束至术后

!*L

均明显下降"

<

$

"1"(

#$这表明
=V%

术可引起患儿脑损

害%且对于复杂型
='>

患儿脑的损害更为明显%究其原因可

能是不同病种所致患儿病理生理的差异%也可能是手术复杂程

度,

=V%

时间及主动脉阻断时间的差异%其具体原因有待进一

步试验分析$综上所述%临床上更应重视复杂型
='>

患儿围

术期脑保护%鉴于无创脑水肿动态监护仪操作简单,持续动态,

无创等特点%可用于对复杂型
='>

患儿进行围术期监测%更

早发现脑损害并及时进行干预%改善其预后$
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