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·临床研究·

良性阵发性位置性眩晕患者的冷热试验意义

盖寅哲 孙秀珍 肖芒

[摘要] 目的 研究良性阵发性位置性眩晕（BPPV）患者眼震视图中冷热试验的特点。方法 选择诊断为BPPV 的

患者 126 例为研究组，选择 100 例健康人为对照组。两组患者均行眼震视图检查，比较两组冷热试验结果。研究

组进一步分析不同性别和年龄的冷热试验变化。结果 研究组患者中出现冷热试验异常者 67 例（53.17%）；对照

组中有 9 例（9.00%）出现异常。研究组出现冷热试验异常比例明显高于对照组（χ2=48.74，P＜0.05）。不同性别的

冷热试验结果比较，差异无统计学意义（χ2=0.08，P＞0.05），冷热试验异常率随年龄增加而增加，差异有统计学意义

（χ2 =28.77，P＜0.05）。结论 冷热试验在BPPV患者诊断中占有重要地位。冷热试验的结果与患者性别无关，与年

龄有关。
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Significance of caloric test in patients with benign positional paroxysmal vertigo GE Yinzhe，SUN Xiuzhen，XIAO
Mang.Department of ENT，Sir Run Run Shaw Hospital，Zhejiang University School of Medicine，Hangzhou 310016，Chi⁃
na.
[Abstract] Objective To analyze the characteristics of caloric test in video nystagmograph（VNG）of benign paroxys⁃
mal positional vertigo（BPPV）. Methods A total of 126 patients with BPPV were collected as the study group，while
100 healthy people were selected as the control group.The patients of both groups underwent nystagmus examination and
the results of caloric test between the two groups were compared.The caloric test between different genders and ages were
further analyzed in study group. Results In the study group，67 patients（53.17%）had abnormal caloric tests，while 9
cases in the control had abnormalities（9.00%）.The abnormality of the caloric test in the study group was significantly
higher than that in the control group（χ2 =48.74，P＜0.05）.There was no significant difference in caloric test results b⁃
etween different genders（χ2 =0.08，P＞0.05）.The abnormal rate of caloric test were increased with the ages，the diffe⁃
rence was statistically significant（χ2 =28.77，P＜0.05）. Conclusion The caloric test palys an important role in the d⁃
iagnosis of BPPV.The result of the caloric test is correlated with the patient’s age but not the gender.
[Key words] benign paroxysmal positional vertigo； video nystagmograph； caloric test

良性阵发性位置性眩晕（benign positional par⁃
oxysmal vertigo，BPPV）在头部运动到特定的某一位

置时诱发的短暂性眩晕，是一种具有自限性、周围

性的前庭疾病[1]。BPPV发病率较高，在我国相关报

道中约占所有周围性眩晕疾病的 36.5％[2]。目前，

BPPV病因及发病机制尚存在争议。眼震视图是利

用数字视频记录技术，监测和记录眼球运动[3]，可以

更加客观、方便地判断眼震的方向。本次研究分析

BPPV患者在眼震视图中冷热试验的临床特点。现

报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2012 年 10月至 2015 年 12月
就诊于大连二院耳鼻喉科门诊临床诊断为BPPV 的

126例患者，其中男性 40例、女性 86例；年龄 10～
79岁，平均年龄（53.68±16.43）岁；病程 1 d～3个月，
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平均（7.55±2.34）d。均符合 BPPV 诊断标准[4]，其左

侧 59例、右侧 67例。BPPV 类型：前半规管型 2例、

后半规管型 84例、外半规管型 40例。收集同期

100例健康人为对照组，其中男性 48例、女性 52例；

年龄 12～80岁，平均年龄（55.12±15.63）岁。两组资

料比较，差异均无统计学意义（P均＞0.05）。
1.2 方法 全部患者行详细完整的眼震视图检查。

仪器为Visual Eyes红外线视频眼震电图仪（由美国

MMT公司生产）。检查前48 h禁服任何中枢兴奋性

或抑制性药物，检查前 2 h禁食，排空大小便。在暗

室中，受试者带好眼罩，取平卧位，头抬高 30°，睁
眼，确定无自发性眼震，经先左后右，先冷（27 ℃）后

热（47 ℃），灌注双耳。持续 40 s，两次灌注间隔时

间为上一次试验眼震消失后5 min。
1.3 检测指标 比较两组患者眼震视图检查中冷

热试验的结果。冷热试验用于评定单侧半规管的

功能，正常人冷热试验应表现为双侧冷热反应适

当，大致相等、对称，半规管轻瘫＜25％，优势偏向

＜30％，眼固视指数＜50％。如超出上述范围，则

判定冷热试验结果异常[1]。研究组进一步分析不同

性别和年龄的冷热试验变化。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 17.0统计学软件进行

分析。计量资料以均数±标准差（x±s）表示。计数

资料采用 χ2 检验。设 P＜0.05 为差异有统计学

意义。

2 结果

2.1 冷热试验结果 研究组患者中出现冷热试验

异常者 67例（53.17％）；对照组中有 9例出现异常

（9.00％）。研究组出现冷热试验异常明显高于对照

组（χ2=48.74，P＜0.05）。研究组冷热试验异常者

67例中，冷热试验异常侧与 BPPV患病侧同侧者为

47例、不同侧者 20例；外半规管BPPV有 21例、后半

规管BPPV有26例。

2.2 研究组进一步分析不同性别和年龄的冷热试

验的结果见表1
由表 1 可见，不同性别的冷热试验结果比较

差异无统计学意义（χ2=0.08，P＞0.05），冷热试验

异常率随年龄增加而增加（χ2 =28.77，P＜0.05），进

一步分析显示，年龄在 50～59岁时，BPPV 发病例

数最多，冷热试验异常率明显增高，与年龄 40～
49岁 比 较 ，差 异 有 统 计 学 意 义（χ2=8.25，P＜
0.05），且冷热试验异常率在年龄 60～69岁仍持续

升高。

表1 不同性别和年龄的冷热试验的结果

指标

性别 男性

女性

年龄 10～19 岁

20～29 岁

30～39 岁

40～49 岁

50～59 岁

60～69 岁

70～79 岁

BPPV例数/例

40

86

3

11

11

13

33

29

26

冷热试验异常/例（％）

22（55.00）

45（52.33）

0

0

3（27.27）

3（23.08）

23（69.70）

21（72.41）

17（65.38）

3 讨论

冷热试验是眩晕特别是前庭周围性病变引起

的眩晕诊断中最重要的试验，它主要是测试半规

管功能的检查。Korres 等[5]研究发现，进行冷热试

验检查的 BPPV患者中，出现一侧半规管轻瘫的患

者占总人数的 22％，其中出现半规管轻瘫联合优

势偏向的患者占 7.1％。杨戈等[6]通过 COX回归模

型分析出，性别、年龄、病程、病因以及冷热试验半

规管轻瘫值等可能与 BPPV疾病有关；冷热试验半

规管轻瘫是 BPPV 患者治疗预后的危险因素。本

次研究年龄为（53.68±16.42）岁，男女比为 1∶2.15，
BPPV 患者中后半规管 BPPV 有 84例，占 66.67％。

本次研究进一步分析了 BPPV 患者中冷热试验结

果异常的病例中性别及年龄的影响关系。结果显

示，虽然 BPPV 的发病率女性明显高于男性，但对

于冷热试验来说，男性女性冷热试验异常率并无

明显差异（P＞0.05）。也就是说，前庭半规管功能

异常并不是引起女性 BPPV 发病率高于男性的原

因。通过对 BPPV 患者中冷热试验异常者年龄段

的统计，冷热试验异常率随年龄增加而增加（P＜
0.05），进一步分析显示，年龄在 50～59岁时，BPPV
发病例数最多，冷热试验异常率明显增高，与年龄

40～49岁比较，差异有统计学意义（P＜0.05），且冷

热试验异常率在年龄 60～69岁仍持续升高。从中

可以得出在 50～69岁年龄段BPPV发病率最高，冷

热试验异常率也明显增高。分析原因可能与这个

年龄段收集病例数较充足有关，也反映这个年龄

段可能就是BPPV的高发年龄。

Aw等[7]通过试验得出，冷热试验中约 60％是由

外半规管参与的，10％为后半规管。本次研究结

果，在研究组冷热试验异常者 67例中，外半规管BP⁃
PV有21例，后半规管BPPV有26例。更多学者认为
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温度引起眼震的发生更多是由于前半规管的作用，

因为前半规管及外半规管位置表浅，易受温度的影

响，引起其内淋巴液的流动，产生眼震；且其还可以

引起前庭复核放电率的变化，引起对侧前庭内侧核

型神经元的高兴奋状态的是后半规管BPPV患者的

反复兴奋，因此向对侧的眼震优势会出现[8]。前庭

末梢器官的病变不仅仅是一个半规管，伴有温度试

验的异常所提示的前庭功能的受损，似乎表明内耳

存在着包含耳石器在内的广泛病变，可能是复位后

患者位置性眩晕消失但仍有头昏沉感、不稳等残余

症状持续不能缓解的原因[9]。冷热试验出现眼震可

能与耳石的飘动影响半规管功能有关。本次研究

126例BPPV患者的冷热试验异常者67例中，冷热试

验异常侧与不同侧者有 20例，约占 29.85％。所以

考虑除了耳石颗粒的移动可以影响冷热试验的结

果，还有其他前庭周围病变能引起冷热试验中的

眼震。

综上所述，冷热试验在 BPPV 患者诊断中占有

重要地位，冷热试验的结果与患者性别无关，与年

龄有关。但本次研究存在病例数较少，且只观察了

年龄与冷热试验的关系等不足，下一步应继续多方

面考量BPPV的相关影响因素。
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