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[摘要] 目的 探讨一氧化碳中毒急性脑损伤与迟发性神经后遗症的相关性。方法 选择在急诊室接受弥散加权

成像（DWI）的 80 例急性一氧化碳中毒患者为研究对象。以出院后 6 周内出现迟发性神经后遗症（DNS）的 21 例患

者为后遗症组，未出现该症状的 59 例患者为痊愈组。记录两组的血清髓磷脂碱性蛋白（MBP）、脑组织星形胶质

原性蛋白（S100B）、神经元特异性烯醇化酶（NSE）、感兴趣区表观扩散系数（ADC）值的变化情况。结果 后遗症组

患者的血清 MBP、S100B、NSE 值明显高于痊愈组，差异均有统计学意义（t分别=2.81、2.31、5.06，P均＜0.05）；后遗

症组基底节区 ADC 值明显高于痊愈组，侧脑室旁白质和半卵圆中心的 ADC 值明显低于痊愈组，差异均有统计学意

义（t分别=7.26、3.22、2.78，P均＜0.05）；基底节区 ADC 值与血清 MBP、S100B、NSE 呈正相关（r分别=0.94、0.96、

0.86，P 均＜0.05），侧脑室旁白质和半卵圆中心的 ADC 值与血清 MBP、S100B、NSE 呈负相关（r分别=-0.93、-0.95、

-0.90；-0.97、-0.98、-0.93，P均＜0.05）。基底节区、侧脑室旁白质和半卵圆中心 ADC 值对 DNS 预测的 AUC 值分别

为 0.77、0.73 和 0.78。结论 一氧化碳中毒后急性脑损伤 DWI 检查指标变化与迟发性神经后遗症相关，在一氧化

碳中毒急性期DWI可能有助于识别后遗症高危患者。
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Correlation analysis about magnetic resonance imaging and delayed neurological sequelae of acute brain injury
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[Abstract] Objective To investigate the relationship between acute brain damage caused by carbon monoxide poison⁃
ing and delayed neurological sequelae. Methods Eighty patients with acute carbon monoxide poisoning who underwent
diffusion-weighted imaging（DWI）in the emergency department were enrolled.Twenty-one patients with delayed neuro⁃
logical sequelae（DNS） within 6 weeks after discharge were included in the sequelae group，and fifty-nine patients
without DNS symptoms were included in the recovery group.Serum myelin basic protein（MBP），brain stellate former
sex protein（S100B），neuron-specific enolase（NSE），and apparent diffusion coefficient（ADC）of the region of inter⁃
est in the two groups were recorded. Results The serum MBP，S100B and NSE values of the DNS group were signifi⁃
cantly higher than those of the recovery group（t=2.81，2.31，5.06，P＜0.05）.The ADC values of basal ganglia in the
DNS group were significantly higher than those in the recovery group，while the ADC values of the white matter and
semi-oval center of the lateral ventricle were significantly lower than those of the recovery group（t =7.26，3.22，2.78，P

＜0.05）. ADC values in basal ganglia were positively correlated with serum MBP，S100B，and NSE （r=0.94，0.96，

0.86，P＜0.05），and ADC values of lateral ventricular paraventricular white matter and semi-oval center were negativ⁃
ely correlated with serum MBP，S100B，and NSE（r=-0.93，-0.95，-0.90，-0.97，-0.98，-0.93，P＜0.05）.The AUC va⁃
lues of the ADC predictions of basal ganglia，white matter and semi-oval center for DNS are 0.77，0.73，and 0.78，re⁃
spectively. Conclusion The changes of DWI in acute brain injury after carbon monoxide poisoning are associated with
delayed neurological sequelae.DWI in the acute phase of carbon monoxide poisoning may help identify high-risk patients
with sequelae.

[Key words] carbon monoxide poisoning； diffu⁃
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一氧化碳中毒会导致大脑和其他器官缺氧，造

成患者死亡[1,2]。在首次复苏成功后的2~6 周内可表

现为迟发性神经后遗症（delayed neurological sequel⁃
ae，DNS）[3]。核磁共振成像对一氧化碳中毒后脑损

伤的评估具有重要作用[4]。弥散加权成像（diffu⁃
sion-weighted imaging，DWI）对大脑中各种疾病的

急性损伤具有很高的灵敏性[5]，研究表明，DWI 还
可揭示一氧化碳中毒的急性脑损伤，而目前此类研

究较少[6,7]。本次研究探讨一氧化碳中毒急性脑损

伤的DWI检查指标与急性期迟发性脑病发生的相

关性，为预防和早期治疗提供参考依据。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2015 年 1 月至 2018 年 12 月

在舟山市普陀区人民医院急诊室接受DWI治疗的

80 例急性一氧化碳中毒者为研究对象，其中男性

49 例、女性 31例；年龄 32～56 岁，平均年龄（44.70±
10.85）岁。急性一氧化碳中毒符合国家诊断标准

（GB87-88），所有患者均为急性中毒后7 d内。排除

在MRI前出现心脏骤停者、出院时仍有神经功能障碍及

失访患者。以出院后6 周内是否出现DNS分组，出院后

6 周内出现DNS的21 例患者为后遗症组，未出现DNS
症状的59 例患者为痊愈组。后遗症组中男性13 例、女

性 8 例；平均年龄（44.10±10.20）岁。痊愈组中男性

36 例、女性23 例；平均年龄（45.30±11.50）岁。两组性

别、年龄比较比较，差异均无统计学意义（P均＞0.05）。
1.2 方法 所有患者均在入院后次日采血，采取患

者肘部静脉血 5 ml，分离血清，留取 2～3 ml，保存

于-80 ℃。使用Bio-Swamp Life Science Lab试剂盒

（由武汉贝茵莱生物科技有限公司生产）检测血清

髓磷脂碱性蛋白（myelinbasicpro-tein，MBP）、脑组

织星形胶质原性蛋白（brain stellate former sex pro⁃
tein，S100B）、神经元特异性烯醇化酶（neuron spe⁃
cific enolase，NSE）。所有患者在入院后 1～3 d 内

行DWI检查，感兴趣区选择基底节区、侧脑室旁白

质、半卵圆中心，测定对应部位的感兴趣区表观扩

散系数（apparent diffusion coefficient，ADC）值，每次

测量3 次，取平均值。

1.3 观察指标 比较两组患者血清 MBP、S100B、
NSE 和感兴趣区 ADC 值之间的变化情况；分析

ADC 值与血清 MBP、S100B、NSE 的相关性；采用

ROC曲线分析ADC值对患者出现迟发性神经后遗

症的预测价值。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 21.0软件进行统计学

分析。计量资料以均数±标准差（x±s）表示，组间比

较采用 t检验。应用Pearson相关系数进行相关性分

析，ROC 分析计算曲线下面积、特异度和灵敏度。

设 P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 入院经治疗后，随访观察 2 个月，两组实验室

指标比较如表1。
表1 两组患者实验室指标比较

组别

后遗症组

痊愈组

MBP/nmol/L

1.86±0.77*

1.48±0.42

S100B/ng/ml

2.13±0.61*

1.79±0.57

NSE /ng/ml

49.78±18.95*

32.83±10.49

注：*：与痊愈组比较，P＜0.05。
由表1可见，后遗症组血清MBP、S100B、NSE值

均高于痊愈组，差异均有统计学意义（t分别= 2.81、
2.31、5.06，P均＜0.05）。
2.2 两组患者不同部位ADC值比较见表2

表2 两组患者不同部位ADC值比较/×10-3mm2/s

组别

后遗症组

痊愈组

基底节区

0.89±0.11*

0.76±0.05

侧脑室旁白质

0.58±0.12*

0.65±0.07

半卵圆中心

0.59±0.12*

0.68±0.13

注：*：与痊愈组比较，P＜0.05。
由表 2可见，后遗症组基底节区ADC值明显高

于痊愈组，侧脑室旁白质和半卵圆中心的ADC值明

显低于痊愈组，差异均有统计学意义（t分别= 7.26、
3.22、2.78，P均 ＜0.05）。
2.3 影像检查结果见封二图1

由封二图 1可见，患者病变的情况不一，可分为

三种类型：苍白球、弥漫性和局灶性病变。a为正常

影像图，b为DWI显示的急性脑损伤，c为DWI显示

2周后脑损伤的影像图。

2.4 ADC 值与实验室指标的相关性 基底节区

ADC 值与血清MBP、S100B、NSE 呈正相关（r分别=
0.94、0.96、0.86，P 均＜0.05），侧脑室旁白质和半卵

圆中心的ADC值与血清MBP、S100B、NSE呈负相关

（r分别=-0.93、-0.95、-0.90；-0.97、-0.98、-0.93，P
＜0.05）。
2.5 不同部位ADC值对迟发性神经后遗症的预测

ROC曲线见图2
由图 2可见，通过ROC曲线分析不同部位ADC

值对迟发性神经后遗症的预测的 AUC 值分别为

0.77、0.73和0.78。
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注：a：基底节区；b：侧脑室旁白质；c：半卵圆中心。

图2 不同部位ADC值的ROC曲线

3 讨论

一氧化碳中毒可导致患者多种系统损伤，致死

率和致残率均较高，其DNS的发生使得致残率明显

上升[8]。通过患者的临床症状、实验室检查对发生

DNS的预测并不完全可靠。一部分患者的临床症状

和其实验室、影像学检查结果并不一致。因此，采

用合适的方法能够早期预测和及时干预DNS的发

生对减少一氧化碳中毒患者的致残率意义重大。

近些年，神经损伤标志物 MBP、NSE、S100B 和

磁共振成像技术在对早期预测DNS的发生受到广

泛的关注[9]。MBP是由神经元细胞和少突胶质细胞

合成的碱性膜蛋白，有较高的神经组织特异性，当

患者大脑屏障受到损伤时，MBP会大量释放。研究

表明MBP可作诊断急性脱髓鞘的特异性指标，而脑

蛋白广泛脱髓鞘是DNS的主要病理变化[10]。S100B
是由神经胶质细胞和施旺细胞合成，当患者大脑损

伤时，可通过受损屏障进入血液，研究发现在神经

胶质细胞受损早期就可检测出血清 S100B 含量上

升[11]，这对预防和及时治疗DNS患者有一定的参考

价值。NSE主要存在大脑神经元的胞浆中，是评价

神经元损伤的客观指标[12]，其含量可特异性的反映神

经元的损伤程度。刘旭等[13]研究颅脑损伤患者血清

MBP、NSE、S100B表达情况时指出，不同程度的脑损

伤其表达水平差异较大，均可作为颅脑损伤早期诊

断的主要指标。本次研究发现后遗症组血清MBP、
S100B、NSE值较痊愈组均明显上升（P均＜0.05），说
明可通过监测血清MBP、S100B、NSE含量推测脑组

织损伤程度，并用来指导临床治疗和预后判断。

DWI 对细胞内水分子布朗运动导致的弥散效

应可突出表现。在早期脑损伤时，细胞内水分子运

动受限，其弥散效应明显下降，DWI时则呈高信号。

因此，DWI在因缺血、缺氧导致的细胞受损时更为

敏感[14]。ADC值可根据水分子的扩散快慢反映总体

的扩散能力和受阻情况，进而反映细胞完整性等信

息。潘志立等[15]研究指出 DWI 检查具有较高敏感

性，可较全面反映脑损伤病灶范围和演变过程，提

高诊断率。本次研究显示，后遗症组不同检测部位

的ADC值较痊愈组变化更加明显，且与血清MBP、
S100B、NSE 相关（P均＜0.05）。此外，通过 ROC 曲

线分析不同部位ADC值对迟发性神经后遗症的预

测的AUC值分别为 0.77、0.73和 0.78，均大于 0.7，说
明该预测结果具有一定的参考意义，但AUC 值并

没有达到很好预测水平，这可能与本次研究样本量

较少有关，在后续的研究中应加大样本量作更加深

入地研究。

综上所述，一氧化碳中毒后的急性脑损伤患者

DWI检查指标与DNS的发生相关，DWI检查对早期

预测DNS的发生具有一定的参考价值。
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脉和静脉导管血流参数以及Tei指数可以了解胎儿

宫内状况，及时发现缺氧情况。本次研究进行过程

中采取的单样本、单中心研究，在研究过程没有分期

研究不同时期胎儿的宫内Tei指数，存在一定的局限

性，未来还需大样本、多中心的进一步研究探讨。

综上所述，利用彩色多普勒观测高危孕妇胎儿

的脑中动脉、肾动脉静脉导管血流参数及左心室Tei
指数有利于了解胎儿的血流变化，其 RIRA/RIMCA、

PIRA/PIMCA、S/DRA/S/DMCA、RIDV、PIDV、S/DDV与其HIF-1α
水平均呈正相关，Tei指数与其HIF-1α水平呈负相

关，在高危胎儿宫内缺氧具有一定的预测价值。
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