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脑梗死患者治疗前后磁共振波谱学

与临床评分的相关分析

荀 皓
(上海市宝山区仁和医院放射科，上海，200431)

摘要：目的分析脑梗死治疗前后磁共振波谱学(MRS)与临床评分的相关性。方法选取70例脑梗死患者，测定其

治疗前后磁共振波谱以及临床评分，分析二者之间的关联性。结果治疗前后磁共振波谱分析结果、临床评分相比较，差异

有统计学意义(尸<0．05)；相关性分析结果提示，脑梗死治疗前后磁共振波谱分析与临床评分存在显著关联(r=一0．645、

0．589、0．577、0．558，P<0．05)。结论脑梗死治疗前后磁共振波谱分析与临床评分存在着密切的关联性。
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ABSTRACT：0bjective To analyze correlation between pre-and post-treatment magnetic res—

onance spectroscopy(MRS)of cerebral infarction and clinical score．Methods A total of 70 pa·

tients with cerebral infarction were detected with MRS before and after treatment and the clinical

score，and correlation between MRS and clinical score was analyzed．Results There were significant

differences between MRS results before and after treatment and clinical score(P<0．05)．Correlation

analysis showed that MRS of cerebral infarction before and after the treatment were significantly corre—

lated with clinical score(r=一0．545，0．589，0．577，0．558，P<0．05)．Conclusion MRS of

cerebral infarction before and after treatment are closely correlated with the clinical score．
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脑梗死是目前临床中常见的脑血管疾病，主

要指因脑部长期处于缺血缺氧状态，脑组织出现

局限性坏死或软化的一种情形，患者数量约占全

部脑卒中的80％，且近年来发病率呈现出明显上

升的态势。1J。由于脑梗死与患者年龄存在着密

切的相关性，发病人群以60岁以上老年人为主，

而中国是目前全球范围内老龄化最为严重的国

家，故脑梗死已经成为严重威胁老年人群生命安

全及身心健康的重大疾病之一旧J。磁共振波谱

分析是利用磁共振成像原理以及化学位移计自旋

耦合现象而衍生出来的一种全新影像学检查技
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术，可准确揭示出脑部细胞代谢状态【3]。本研究

分析脑梗死治疗前后磁共振波谱与临床评分的相

关性，现报告如下。

1资料与方法

1．1 一般资料

选取本院2017年1一月收治的脑梗死患者
70例，其中男41例，女29例；年龄55—68岁，平

均年龄(62．27±1．03)岁；病程1．5—10 h，平均

病程(5．21±0．19)h；分期：超急性期46例，急

性期24例；症状表现：头晕、头痛33例，恶心、呕
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吐25例，运动性和(或)感觉性失语12例。纳入

标准：①符合中华医学会神经病学分会、中华医

学会神经病学分会脑血管病学组联合编撰的《中

国急性期缺血性脑卒中诊治指南2014}相关诊断

标准者；②无血液系统疾病后凝血机制障碍者；

③脑梗死患者家属知情同意且签署知情同意书

者。排除标准：①中重度昏迷者；②多器官功

能障碍综合征(MODS)者。
1．2 方法

所有脑梗死患者入院后均接受溶栓治疗、抗

凝治疗、抗血小板治疗、降纤治疗、血液稀释疗法、

脑保护剂等治疗HJ。治疗前以及治疗后分别进

行磁共振波谱分析和临床评分测定。磁共振波谱

分析方案如下：仪器设备为德国西门子公司生产

的Magnetom Aera 1．5 T核磁共振仪，头部正交线

圈，患者取仰卧位，头部先进人仪器，首先对脑梗

死患者实施磁共振常规序列扫描，包括T1加权像

(T1WI)、他加权像(T2WI)、对比增强液体衰减

反转恢复(FLIAR)、磁共振扩散加权成像(DWI)、

磁共振波谱(MRS)检查，在借鉴扩散加权磁共振

成像发现的病灶位置后选取最佳显示层面，避开

正常脑组织后对其进行横切位、冠状位扫描以确

定病灶感兴趣区"J。随后利用多点分辨选择波

谱(PRESS)技术获取磁共振波谱分析结果。在此

过程中脉冲序列重复时间1 250 ms、回波时间

100 ms、频宽2 000 Hz、视野50 mm、平均提取方

差值3次，所有病例均绘制出病灶波普变化曲线

并对相位和基线予以校正后依据化学位移确定化

合物位置。

1．3观察指标

选取磁共振波谱分析、临床评分作为观察指

标，其中磁共振波谱分析包括N一乙酰天门冬氨酸

(NAA)、肌酸(Cr)、胆碱化合物(Cho)、乳酸

(Lac)；临床评分采用美国国立卫生研究院卒中

量表(NHISS)、斯堪地那维亚卒中量表(SSS)、加

拿大神经功能评分量表(CNS)、简易精神状态评

价量表(MMSE)予以测定∞J。

1．4统计学方法

本研究中所有数据均采用SPSS 17．0统计软

件进行处理，计量资料采用均数±标准差(戈±s)

表示，行t检验，相关分析采用Pearson相关分析，

P<0．05为差异有统计学意义。

2 结果

2．1 脑梗死患者治疗前后磁共振波谱分析结果

比较

脑梗死患者治疗后NAA、Cr、Cho、Lae、

NAA／Cr、Lae／Cr均较治疗前显著提升(P<

0．05)，见表1。

表1脑梗死患者治疗前后磁共振波谱分析结果比较(；±s)

与治疗前比较，}P<0．05。

2．2脑梗死患者治疗前后临床评分比较 CNS评分、MMSE评分与治疗前相比较，差异有统

脑梗死患者治疗后NHISS评分、SSS评分、 计学意义(P<0．05)，见表2。

表2脑梗死患者治疗前后临床评分比较(x±s) 分

与治疗前比较，}P<0．05。

2．3脑梗死治疗前后磁共振波谱分析与临床

评分的相关性

Pearson相关分析结果提示，脑梗死治疗前后

磁共振波谱分析与NHISS评分、SSS评分、CNS评

分、MMSE评分存在显著相关性(r=一0．645、

0．589、0．577、0．558，P<0．05)。

3讨论

脑梗死是目前全球范围中老年人群常见病、

多发病，其发病率、死亡率随着年龄的增加而增

加，45岁之后呈现出明显增高态势，65岁以上

人群增加尤为明显，75岁以上发病率是45～
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54岁的5～8倍，即便是经过对症治疗而存活的

脑梗死患者，仍有50％～70％遗留有瘫痪、失语

等严重残疾‘7。。脑梗死在发病之前普遍存在着

明显的征兆，故在其发病早期予以积极的治疗将

大幅降低死亡率，改善患者预后旧J。

磁共振波谱分析是当前医学界测定活体内某

一特定组织区域内化学成分的唯一无损伤技术，

是磁共振成像与磁共振波普技术的有机集合体，

属于一种新型诊断方法归J。尤其是随着磁共振

成像技术的快速发展，美国食品药品监督管理局

(FDA)已经正式认可该技术，并且就其由实验室

研究转入临床应用，继而在脑梗死患者生理变化、

早期诊断、疗效评估以及预后预测中发挥了重要

的促进作用olol。

本研究证实，70例脑梗死患者在经过急救

治疗后NAA、Cr、Cho、Lac、NAA／Cr、Lac／Cr均较

治疗前显著提升(P<0．05)。在临床评分比较

中，除NHISS评分较治疗前显著下降外，SSS评

分、CNS评分、MMSE评分均显著提高(P<

0．05)。由此结果可知，本研究中脑梗死患者在

经过治疗后磁共振波谱分析以及临床评分均得到

了显著改善。在进一步的相关性分析中证实，脑

梗死治疗前后磁共振波谱分析与NHISS评分、

SSS评分、CNS评分、MMSE评分存在显著关联

(r=一0．645、0．589、0．577、0．558，P<0．05)，

其中与NHISS评分呈负相关，而与其他3项呈正

相关。原因在于NAA主要位于神经元2．0 mg／L

处，是目前全球范围内医学界公认的神经元标志

物，其数值降低意味着神经元的脱失以及功能障

碍¨1|。Cho位于3．2 mg／L处，与细胞膜磷脂代

谢密切相关，并全程参与到了细胞膜构成，数值升

高反映出细胞增殖以及膜转运效果增强¨2I。cr

位于3．0 mg／L，为三磷酸腺苷及二磷酸腺苷的缓

冲剂，常被用作磁共振波谱相对定量测定时的参

照物¨3|。Lac位于1．3 mg／L，正常情况下含量极

低，在缺血缺氧时大幅提高¨4|。各指标数值的改

变既反映出神经功能的变化，又凸显出脑组织缺

血缺氧状态的改善，与临床评分之间变动存在着

高度的一致性¨“。

综上所述，脑梗死治疗前后磁共振波谱分析

与临床评分存在着密切的关联性，可作为评估其

临床疗效以及预测预后的重要参照依据，值得在

今后的临床工作中推广使用。
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