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农村与城市帕金森病运动症状与非运动症状比较研究
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要"目的
!

探讨农村和城市帕金森病"

*(

%患者运动症状和非运动症状"

_X'

%的特点&方法
!

对
%"

例农村和
%=

例城市

帕金森病患者进行统一帕金森评定量表
*

"

b*(W'

*

%和非运动症状量表"

_X'QH/01

%问卷调查&比较农村和城市
*(

患者运动

症状和
_X'

发生特点&结果
!

农村和城市
*(

患者
b*(W'

*

评分差异有统计学意义"

?

%

$#$9

%$农村和城市
*(

患者发生

_X'

的比例两组间差异无统计学意义 "

?

$

$#$9

%!但两组间
_X'

得分差异有统计学意义"

?

%

$#$9

%&结论
!

农村
*(

患者较城

市
*(

患者运动症状重$

_X'

的发生都非常普遍!但城市
*(

患者
_X'

更为严重&

关键词"帕金森病$运动症状$非运动症状$农村$城市
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帕金森病$

D

E2M73063h0<70/E0/
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*(

&是一种中老年人常见

的中枢神经系统变性疾病#主要临床表现为静止性震颤*肌强

直*运动迟缓*步态或姿势异常等运动症状及自主神经异常症

状*精神症状*睡眠障碍等非运动症状$
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_X'

&#严重影响患者的生活质量与生存质量'

!

(

)随着中国农

村医疗体制的改革#越来越多的农村
*(

患者进城就医#但目

前国内对农村
*(

患者的研究较少)本研究从运动症状和

_X'

角度对农村和城市
*(

进行比较#以期找出其共性和

特点)

@

!

资料与方法

@#@

!

一般资料
!

收集
"$$@

年
=

月至
"$!!

年
@

月于铜梁县人

民医院神经内科门诊就诊的原发性
*(

患者)农村
*(

组!居

住农村的患者#共
%"

例#男
"$

例#女
!"

例%年龄
%9

$

?9

岁#平

均年龄$

&!#!&m=#@@

&岁%病程
&

个月至
!&

年#平均年龄$

9#@&

m%#?"

&年)城市
*(

组!城市居住患者#共
%=

例#男
"9

例#女

!A

例%年龄
%9

$

@$

岁#平均年龄$

&"#&?m!$#$&

&岁%病程
%

个

月至
"!

年#平均$

&#"@mA#!$

&年)诊断符合英国脑库
*(

诊

断标准)排除标准!$

!

&特发性震颤%$

"

&继发性
*(

及帕金森

叠加综合征%$

%

&严重痴呆*构音障碍影响情感表达%$

A

&同时患

有其他精神疾患)

@#A

!

方法

@#A#@

!

运动症状的评估
!

由一名受过培训的专业神经内科医

师进行病史资料登记及应用统一帕金森评分量表
*

$

b*(W'

*

&对运动症状进行评分)

@#A#A

!

_X'

发生率及评估
!

采用
"$$&

年
KCEH<CH27

等'

"

(编

制的
%$

项
_X'

筛查问卷$

_X'QH/01

&#询问研究对象最近
!

个月的
_X'

情况#包括
%$

个问题#答案为.是/*.否/#.是/计

为
!

分#.否/计为
$

分#分数为
$

$

%$

分#得分越高提示
_X'

越多)

@#B

!

统计学处理
!

采用
'*''!&#$

统计软件进行分析)计量

资料以
Nm*

表示#发生率用百分比表示%两组间计量资料比较

采用
4

检验#计数资料比较采用
(

" 检验#以
?

%

$#$9

为差异有

统计学意义)

A

!

结
!!

果

A#@

!

两组
*(

患者性别*年龄和病程结果
!

农村和城市
*(

患

者性别*年龄和病程比较#差异无统计学意义$

?

$

$#$9

&)

A#A

!

两组
*(

患者
b*(W'

*

评分结果
!

农村患者
b*(W'

*

评分平均为
"%#9$m&#=&

#最高得分
%=

#最低得分
!$

%城市患者

b*(W'

*

评分平均为
!=#@"m&#$%

#最高得分
%&

#最低得分

!!

)两组结果比较#差异有统计学意义$

?

%

$#$9

&)

A#B

!

两组
*(

患者
_X'

结果
!

农村患者伴有
_X'

者有
%!

例$

=&#=U

&#城市患者伴有
_X'

者有
%=

例$

!$$U

&#两组比较

差异无统计学意义$

?

$

$#$9

&)农村组发生
_X'

数从
$

$

!=

个#平均得分$

@#&&mA#@$

&#城市组发生
_X'

数从
!

$

"9

个#

平均得分$

!!#A&m&#$$

&%两组间
_X'

得分#比较差异有统计

学意义$

?

%

$#$9

&)农村组
_X'

发生率前
%

位的是夜间较规

律的 起 床 排 尿 $夜 尿&$

&9#&%U

&#便 秘 或 排 大 便 困 难

$

&"#9$U

&#对近期发生的事情记忆有困难#或忘记做一些事情

$记忆力下降&$

9&#"9U

&%城市组中
_X'

发生率前
%

位的是

记忆力下降$

?=#A=U

&#便秘或排大便困难$

&&#&?U

&#难以集

中精力$

&A#!$U

&)记忆力下降两组间比较差异有统计学意义

$

?

%

$#$9

&#夜尿*难以集中精力和便秘或排大便困难两组间

=A$"

重庆医学
"$!"

年
?

月第
A!

卷第
"$

期



表
!

!!

农村和城市
*(

患者
_X'

发生数及发生率比较(

&

$

U

%)

_X'

农村组 城市组

!#

夜间较规律的起床排尿
"!

$

&9#&%

&

4

""

$

9&#A!

&

"#

便秘$

!

周少于
%

次排便&或排大便困难
"$

$

&"#9$

&

4

"&

$

&&#&?

&

%#

对近期发生的事情记忆有困难#或忘记做一些事情
!@

$

9&#"9

&

E

%!

$

?=#A=

&

A#

性欲减退#性欲增强
!?

$

9%#!%

&

"%

$

9@#=?

&

9#

难以集中精力
!&

$

9$#$$

&

4

"9

$

&A#!$

&

&#

感觉悲哀#情绪低落
!9

$

A&#@@

&

""

$

9&#A!

&

?#

感觉焦虑*恐惧*恐慌
!A

$

A%#?9

&

"$

$

9!#"@

&

@#

尿急
!A

$

A%#?9

&

"!

$

9%#@9

&

=#

做梦多#梦境很逼真#或经常做噩梦
!%

$

A$#&%

&

"$

$

9!#"@

&

!$#

对周围发生的事情失去兴趣
!%

$

A$#&%

&

!@

$

A&#!9

&

!!#

夜间或休息时双下肢不适感#需不断活动才能缓解症状
!"

$

%?#9$

&

!&

$

A!#$%

&

!"#

性生活困难
!!

$

%A#%@

&

!9

$

%@#A&

&

!%#

不能解释的体重变化$体质量减轻不是因为改变饮食&

!$

$

%!#"9

&

!?

$

A%#9=

&

!A#

多汗
!$

$

%!#"9

&

!9

$

%@#A&

&

!9#

夜间入睡困难或容易醒
=

$

"@#!%

&

!"

$

%$#??

&

!&#

吞咽困难或呛咳
@

$

"9#$$

&

!A

$

%9#=$

&

!?#

不能解释的疼痛$排除由其他疾病引起的疼痛#如关节炎&

?

$

"!#@@

&

!%

$

%%#%%

&

!@#

排大便后有未排净的感觉
?

$

"!#@@

&

!!

$

"@#"!

&

!=#

卧位或坐位站立时觉头晕#头轻或乏力
&

$

!@#?9

&

!A

$

%9#=$

&

"$#

白天流口水
9

$

!9#&%

&

!"

$

%$#??

&

"!#

常在一些场合打盹#如开会*开车*吃饭时
9

$

!9#&%

&

=

$

"%#$@

&

""#

恶心或呕吐
9

$

!9#&%

&

!$

$

"9#&A

&

"%#

摔倒
A

$

!"#9$

&

!!

$

"@#"!

&

"A#

味觉或嗅觉功能减退
A

$

!"#9$

&

?

$

!?#=9

&

"9#

腿部水肿
A

$

!"#9$

&

=

$

"%#$@

&

"&#

说梦话或舞动肢体#好像在扮演梦中的角色
%

$

=#%@

&

@

$

"$#9!

&

"?#

复视
%

$

=#%@

&

!$

$

"9#&A

&

"@#

看到或听到周围并不存在的东西
"

$

&#"9

&

@

$

"$#9!

&

"=#

总觉得一些事情要发生#尽管这些担心并不存在
!

$

%#!%

&

&

$

!9#%@

&

%$#

大便失禁
$

$

$#$$

&

"

$

9#!%

&

!!

E

!

?

%

$#$9

#与城市组
*(

患者比较%

4

!

?

$

$#$9

#与城市组
*(

患者比较)

比较差异无统计学意义$

?

$

$#$9

&)其他
_X'

结果见表
!

)

B

!

讨
!!

论

随着中国农村医疗体制的改革#越来越多的农村患者进城

就医#中国的疾病谱系可能已发生改变)但目前有关农村患者

的研究较少#而有关农村
*(

患者的研究目前尚未见报道)本

研究就农村和城市
*(

患者的一般发病情况#运动症状和

_X'

进行比较研究)

结果显示#农村和城市
*(

患者的性别*年龄*病程分布差

异不显著)这可能与中国医疗体制改革的深入#新型农村合作

医疗在农村推广#农村
*(

患者看病难#看病贵的问题得到一

定程度缓解有关)

*(

的运动症状主要是由黑质多巴胺能神经元的变性缺

失*纹状体多巴胺含量的下降而引起'

%

(

)研究已证实鱼藤酮*

百草枯*

X*B*

和
&)

羟基多巴等神经毒物都能选择性的损伤

黑质多巴胺能神经元#增加
*(

的发病风险'

A

(

)进一步研究发

现#他们分子机制涉及氧化应激*线粒体功能障碍#炎症过程以

及泛素
)

蛋白酶体功能异常等'

9

(

)在农村#鱼藤酮和百草枯是

常用的农药)国外已有研究证实环境中过多的接触鱼藤酮等

毒物可以增加
*(

的发病'

&

(

)本研究发现#农村患者较城市患

者的运动症状重#这可能与农村患者接触上述神经毒物较多

有关)

长期以来#对
*(

的研究主要集中在运动症状#而对于

_X'

的关注比较少)

_X'

累及患者的植物神经系统*胃肠系

统#感觉系统等多个系统#同样严重影响着患者的生活质量'

?

(

)

研究发现#蓝斑*迷走神经背核*脑干脊核*下丘脑*嗅球以及其

他边缘皮质等广泛区域的受损可能与
*(

的
_X'

相关'

@

(

)目

前#各种
*(

治疗药物中#也尚无针对
*(_X'

的药物)有报

道提出锻炼通过增加海马神经元的可塑性#而具有改善
_X'

$9$"

重庆医学
"$!"

年
?

月第
A!

卷第
"$

期



中认知功能的作用'

=

(

)其分子机制涉及增加脑源性神经生长

因子和胰岛素样生长因子
)

&

的表达#减少氧化应激相关基因

的表达#诱导神经可塑性相关转录因子等)还有研究还发现锻

炼有抗炎作用'

!$

(

)而炎症也介导了
*(

的发病'

!!

(

)这些发现

提示锻炼可能具有改善
*(

患者
_X'

的作用)本研究发现#

农村和城市
*(

患者的
_X'

发生都非常普遍#但农村
*(

患

者
_X'

得分相对较低#记忆力下降也较农村
*(

患者轻)这

可能与农村
*(

患者从事体力劳动相对较多有关)

此外#本研究
*(

患者出现的
_X'

中#除记忆减退外#城

市患者的注意力不集中*焦虑*抑郁*恐惧*幻觉等高级皮层功

能受损症状的比例也比农村患者高#但无统计学差异#这可能

与其所处的环境*思考问题方式等不同有关)

综上所述#

*(

的运动症状和
_X'

都严重影响着患者的

生活质量#但农村和城市
*(

患者的运动症状和
_X'

各有其

特点)因此#临床医生在治疗农村和城市
*(

患者时#应全面

正确地认识他们运动症状和
_X'

的各自特点#进行个体化的

治疗#以更好地提高
*(

患者的生活质量)
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