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≈摘要  目的 运用质子磁共振波谱kt �2 � � ≥l研究中国健康成人大脑中央前回脑组织代谢物的特点 o为疾病研究提供正常

参照 ∀方法 对 |u名健康成年志愿者进行双侧中央前回t �2 � � ≥检测 o对比分析其大脑中央前回脑组织的 �� �r≤µ!≤«²r≤µ和

�� �r≤«²值 ∀结果 不同侧别和不同性别之间的 �� �r≤µ!≤«²r≤µ和 �� �r≤«²值均无显著性差异 ~�� �r≤µ与年龄低度负相

关 o≤«²r≤µ与年龄低度正相关 o�� �r≤«²与年龄呈中度负相关 ∀结论 建立了健康成人大脑中央前回脑组织代谢物的参照特点 ∀
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磁共振波谱 k °¤ª± ·̈¬¦µ̈¶²±¤±¦̈ ¶³̈ ¦·µ²¶¦²³¼ o

� � ≥l利用磁共振现象和化学位移作用 o进行一系列

特定原子核及其化合物的分析≈t2v  ∀按测定组织中原

子核的不同 o可分为不同类型 o其中最常用的是t �

和vt °波谱 ∀本研究旨在通过对 |u名中国健康成人志

愿者大脑中央前回t �2 � � ≥ 脑组织代谢物特点的研

究 o为中央前回病变患者提供有价值的参照体系 ∀

1 材料与方法

1 q1 研究对象  健康成人志愿者 |u名 o其中 o男性 wz

名 o女性 wx名 o年龄 uu ∗ z{岁 o平均 wx1 {岁 ∀全部志

愿者均排除了精神神经疾患及脑外伤 !脑手术病史 o经

临床及磁共振成像k � � �l检查确定无异常改变 ∀全部

志愿者入组前均已对本研究的目的和过程有充分地了

解 o并签署了知情同意书 ∀

1 q2 方法  采用 ≥¬° ±̈¶t1 x × 磁共振成像2波谱分析
一体化系统 o以标准头线圈作为发射和接收线圈 o常规

进行轴位 !矢状位和冠状位 ≥∞ ×t • �k× � r× ∞ � usry

°¶l和轴位 ×≥∞×u • �k × � r × ∞ � wsssr|x °¶l扫描 o

基金项目 }卫生部部属 k管l医疗机构临床学科重点项目基金

kwtyuvl ∀

作者单位 }t qtsss{v 北京市 o北京大学第三医院神经科k王惠芳 !宋

红松 !王力平 !刘小璇 !张俊 !康德 ⎯ !樊东升l ~t qtsss{v 北京市 o北京大

学第三医院放射科k郎宁 !李选l ~v qtssswt 北京市 o北京大学首钢医院

神经内科k王惠芳l ∀作者简介 }王惠芳kt|y|2l o女 o湖南湘乡市人 o博士

研究生 o主治医师 o主要研究方向 }核磁波谱分析在神经科的应用 ∀

矩阵 tu{ ≅ uxy o层厚 x °° o间距 s °° ∀t �2 � � ≥采用

×u • �轴位 o定位于双侧中央前回 o选取正方体兴趣体

素k∂ ��l o大小为 us ≅ us ≅ us °° o并在轴位 !矢状位

和冠状位上观察 o使所选择的 ∂ ��尽量避开脑沟池内

的脑脊液 ∀选择点解析波谱序列k°� ∞≥≥l采集波谱

k× � r× ∞ � txssrtvx °¶l ∀接收r发射增益调节 !匀

场 !抑水和基线校正均由自动扫描程序完成 ∀双侧中

央前回波谱采集全过程约需 tx °¬±∀所测定代谢产物

主要包括 �2乙酰基天门冬氨酸k�� �l !肌酸复合物

k≤µl !胆碱复合物k≤«²l ∀内置程序自动测量各峰下

面积并分别计算 �� �r≤µ和 ≤«²r≤µ值 o然后以两者

之比值得出 �� �r≤«²值 ∀

1 q3 统计学方法  测量结果用 ≥°≥≥ ts1 s软件包进
行统计学处理 o数据采用kmξ ? σl表示 o分别采用配对r

独立样本 τ检验 !方差分析和直线相关分析统计相应

结果 oΠ� s1 sx为有统计学意义 ∀

2 结果

本组双侧 �� �r≤µ!≤«²r≤µ和 �� �r≤«²的均

值 !最大值和最小值见表 t ∀对双侧中央前回 �� �r

≤µ!≤«²r≤µ和 �� �r≤«²的左 !右侧间均值比较显著

性差异 ∀见表 u ∀在年龄无显著性差异情况下 o男女

不同性别之间各比值亦无显著性差异 ∀见表 v ∀

正常人中央前回 �� �r≤µ!≤«²r≤µ和 �� �r≤«²

均值与年龄的相关分析发现 o�� �r≤µ!≤«²r≤µ和

�� �r≤«²均与年龄相关 o° ¤̈µ¶²±相关系数分别为

s1 uus !p s1 uws和 p s1 wywkΠ� s1 sxl ∀见表 w ∀但按

#yyv# 中国康复理论与实践 ussx年 x月第 tt卷第 x期 ≤«¬± � � «̈¤¥¬̄ × «̈ ²µ¼ °µ¤¦·¬¦̈ o � ¤¼ ussx o∂ ²̄ tt o �²qx



年龄 [ vx岁 !vy ∗ xs岁 !xt ∗ yx岁和 � yx岁分为 w个

年龄组 o进行单因素方差分析发现 o�� �r≤µ和 ≤«²r

≤µ与年龄分组无关 o而 �� �r≤«²则与年龄分组有

关 o前两个年龄组与后两个年龄组间存在显著性差异 ∀
表 1  大脑中央前回1 Η2ΜΡΣ的正常均值及范围

项目 ± 范围k°¬± ∗ °¤¬l mξ ? σ

�� �r≤µ |u t qux ∗ u qtx t qyt ? s qt{

≤«²r≤µ |u s qx{ ∗ t quv s q{z ? s qtu

�� �r≤«² |u t qws ∗ u qyy t q{| ? s qux

表 2  大脑中央前回1 Η2ΜΡΣ的双侧均值比较

项目 ± 左侧 右侧 Π

�� �r≤µ |u t qys ? s qut t qyu ? s qut s qvyw

≤«²r≤µ |u s q{x ? s qtx s q{{ ? s qtw s qtsx

�� �r≤«² |u t q|u ? s qvt t q{z ? s quz s qtvw

表 3  大脑中央前回1 Η2ΜΡΣ的男女性别比较

项目 ± 男性 女性 Π

年龄 |u wy q| ? tv qx ww qy ? tw q| s qwxt

�� �r≤µ |u t qys ? s qt{ t qyu ? s qt{ s qyu{

≤«²r≤µ |u s q{y ? s qtv s q{z ? s qtt s q|st

�� �r≤«² |u t q{| ? s qux t q|s ? s quw s q{vv

表 4  大脑中央前回1 Η2ΜΡΣ与年龄的相关性

项目 ± ρ Π

�� �r≤µ |u p s quw s qsut

≤«²r≤µ |u s quu s qsvx

�� �r≤«² |u p s qwy s qsss

3 讨论

目前从人脑中可检测到数十种化合物信号≈w  o大

多数t �2 � � ≥ 研究主要检测 �� � !≤«²和 ≤µ∀其中 o

≤µ共振峰的主峰位于 v1 s ³³° o包括肌酸 !磷酸肌酸和

少量 Χ2氨基丁酸 o是高能磷酸键的储备形式及三磷酸

腺苷及二磷酸腺苷的缓冲剂 ∀因其含量在各种状态下

较稳定常作为参考剂≈x  ∀ �� � 共振峰的主峰位于

u1 s ³³° o主要成分是氮2乙酰天门冬胺酸 o另有少量

氮2乙酰天门冬胺酸谷氨酸k约为 �� � 的 ts h l≈y2{  o

它们仅存在于神经元及其突起≈|2ts  o不存在于成熟的

胶质细胞 o故 �� � 波谱可作为神经元完整性的标志 ∀

≤«²共振峰的主峰位于 v1 u ³³° o包括磷酸胆碱 !甘油

磷酸胆碱及磷脂酰胆碱 o它们主要存在于细胞膜上 o是

细胞膜磷酯代谢的一个组成成分 o参与构成细胞膜并

反映膜的更新 o其浓度改变反映细胞膜合成和降解的

变化≈tt  ∀有研究证实 o≤«²浓度的增高与细胞膜的降

解增加 o引起可溶性 ≤«²浓度的增高相关≈tu2tv  ∀鉴于

技术原因 o多数研究分别以 �� � 和 ≤«²与 ≤µ比值的

形式表示代谢物浓度 ∀

�±ª̈ ¬̄̈ 等对 vu名 ut ∗ yt岁正常人检测后发现 o

皮质 !半卵圆区和颞部的 h �� � 值随年龄增长而显著

降低≈tw  ∀ �¬°等发现 o�� � 在大脑灰质同样随年龄

增加而减少≈tx  ∀ ≤«¤µ̄ ¶̈等检查 vw例正常人也发现 o

年龄较大者 �� � 较低≈ty  ∀ ≥¬°¬¦等甚至发现 o正常人

年龄每增长 ts 岁 o脑组织内 �� � 浓度约减少

u1 x h ≈tz  ∀本研究结果显示 o�� �r≤µ与年龄线性负

相关 o与前述研究一致 ∀究其原因 o可能是神经系统随

着年龄增长而逐渐老化有关 o组织病理学也证实正常

老年人的脑组织有一定程度神经元缺失和容量减

少≈t{  ∀本研究同时发现 o≤«²r≤µ与年龄正相关 o也与

既往研究结果一致≈t|  ∀此变化可能系随年龄增长 o细

胞膜脂溶性胆碱释放增加 o中枢性磷脂代谢增强≈us  o

或大脑皮质神经鞘磷脂合成或细胞膜崩解增多有

关≈ut  ∀在既往正常人研究中 o少有对 �� �r≤«²变化

的分析 o但在病变情况下 o不少作者研究了这一指

标≈uu2uv  ∀ ≤«µ¬¶·²³«等发现 o�� �r≤«²比 �� �r≤µ敏

感≈uw  ∀因此 o我们进一步分析了 �� �r≤«²值 o发现

其与年龄呈中度负相关 ∀正常人中央前回 �� �r≤µ!

≤«²r≤µ和 �� �r≤«²值的左右侧差和男女对比分析 o

发现均无显著性差异 ∀

本研究通过较大样本量结果显示 o�� �r≤µ和

≤«²r≤µ均随年龄变化 o但其相关性并不大 o° ¤̈µ¶²±相

关系数分别为 s1 uus和 p s1 uws o仅低度相关 ~从年龄

分组进一步分析 o组间差异无显著性 o尤其是 �� �r

≤µo因此 o可以确定这两者的正常值 o从而可以据此判

断被检查者的中央前回是否存在病变及病变的程度 ∀

�� �r≤«²比较敏感 o分组研究发现 oxs 岁为一转折

点 o需分段建立正常值范围 ∀在其临床应用中 o须注意

� � ≥检查因各实验室所用参数不同 o检测值会有一定

差异 ~正常人的代谢物浓度差异较大 o与患者检查值有

部分重叠 ~年龄对代谢物浓度有一定影响 ∀
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短暂性脑缺血k×��l的患者在 x年内有 trv会发

展成脑梗死 o另有 trv 反复 ×�� 发作 ∀在这些人群

中 oxs h ∗ ys h有明显的脑血管狭窄 o他们是卒中的高

危人群 ∀至今没有比较理想的方法治疗颅内血管狭

窄 o尤其是广泛的颅内外血管狭窄 ∀本研究使用简便

的抗凝治疗方法治疗脑血管狭窄和频发 ×�� 患者 o观

察其近期疗效和安全性 ∀

1 资料与方法

1 q1 一般资料  入选标准 }≠ 临床诊断 ×�� o发作性

中枢神经系统局灶性体征 o持续时间小于 uw «~� 近

ts §内有过 u次或 u次以上发作 ~≈ 有肯定的颅内血

管狭窄 o狭窄程度大于 xs h o同时头颅 ≤ × 或 � � �正

常k有陈旧腔隙梗死不除外l ~…病因考虑为动脉硬化 ∀

下述症状单独出现不纳入本研究 }意识障碍 o晕厥 o头

晕 o头迷糊空白感 o感觉症状 o有强直或阵孪性抽搐 o大

小便失禁 o意识改变合并视觉丧失 o头痛 o视觉闪光和

暗点 o眩晕 o发音困难 o吞咽困难≈t  ∀共收集患者 x{

例 o年龄 vs ∗ {s岁 o平均kx|1 u ? tu1 zl岁 ∀

作者单位 }t qtsssvw 北京市 o北京大学第一医院神经科k黄一宁 !叶

健 !徐蔚海l ~u qtsszvs 北京市 o北京协和医院神经科k高山l ∀作者简

介 }黄一宁kt|xx2l o男 o广东惠阳市人 o硕士 o主任医师 o主要研究方向 }

脑血管病 ∀

  所有患者在入组时均完成头颅 ≤ × 检查 o正常 vt

例 o有腔隙性脑梗死或者脑萎缩等改变 uz例 ∀uu例

另行头颅 � � �检查 o正常 {例 o有腔隙性脑梗死或者

脑萎缩等改变 tw例 ∀所有患者还进行了颈部血管彩

超和多普勒超声 !经颅多普勒超声k× ≤⁄l检查 ∀tu例

进行了脑血管核磁成像k � � �l检查 oy例进行了数字

减影血管造影k⁄≥�l检查 ∀血管狭窄以血流速度改变

为主要依据 o结合影像改变 ∀颈部动脉峰值血流速度

大于 tus ¦°r¶为血管狭窄指标 o颅内动脉狭窄以平均

血流速度大于 tus ¦°r¶o或者峰值血流大于 tys ¦°r¶

为狭窄指标 o同时应有血流杂音频谱紊乱等改变≈u  ∀

各组患者的一般情况如表 t ∀两组所有患者均有

颅内血管狭窄 ∀
表 1  2 组一般情况比较(例)

组别 ± 男 平均年龄k岁l 高血压 糖尿病

治疗组 vs t{ ys tx y

对照组 u{ us x| t| |

Π s qyt s qzw s qxx s qz{

1 q2 治疗方法  治疗组患者接受低分子肝素k速避

凝 o赛诺菲公司ls1 w °¯o脐周皮下注射 o每天 u次 o连

续 ts §~此后改为阿司匹林 vss °ªo每天 t次 o直至研

究结束 ∀发作比较频繁者留院观察 o其余均带药回家 o

由当地医疗点或者自己注射 ∀对照组单纯接受阿司匹
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