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阿尔茨海默病$

2DWG<#9<Im+!#+<:+<

#

2[

%属于神经退行性

疾病#其神经元的变性和缺失是不可逆转的#确诊后生存期仅

为
'

!

(

年&

$

'

*

1%

世纪
(%

年代以来#

2[

患病率增加超过了

@%B

甚至更多&

1

'

*目前#

2[

患者已超过
0%%%

万#亟待新的治

疗方法*神经干细胞$

,<EI:D+F<9J<DD+

#

S̀?+

%给
2[

的治疗

带来了新的希望*但是#成体内的内源性
S̀?+

数量极其有

限#希望通过刺激内源性
S̀?+

增殖分化#或移植外源性
S̀?+

到病灶处#以修复受损的神经组织#补充缺失的神经元#为
2[

提供一种崭新的神经元替代治疗方法*

>

!

S̀?+

!!

S̀?+

是具有自我更新和多向分化潜能的原始细胞#可分

化为神经元)星形胶质细胞及少突胶质细胞等多种类型的神经

细胞#且具有高迁移)高播散及低免疫原性的特点*

S̀?+

最

早由
3<

P

,"D!+

等&

'

'从成年小鼠纹状体中分离得到#之后发现

在中枢神经系统的多个部位都有
S̀?+

的存在#成人的
S̀?+

主要存在于侧脑室下区和海马齿状回颗粒下层#其特征性的标

志物是神经巢蛋白*

研究发现移植
S̀?+

不仅能分化为多种类型的神经细胞

替代缺失神经组织#同时能产生多种细胞因子#如脑源性神经

营养因子#神经生长因子及胶质源性神经营养因子等#并促进

突触发生)调节其可塑性&

0.@

'

#进而有效改善
2[

动物认知)学

习与记忆功能*但
S̀?+

究竟是分裂为子代干细胞#还是分化

为成熟子代细胞#如何调控其分化方向#其中的机制又是如何#

是目前学者们研究的热点*研究发现#脑源性神经营养因子)

胶质源性神经营养因子)血管紧张素
*

和促红细胞生成素等均

能促进
S̀?+

向神经元分化*多种信号通路也与
S̀?+

分化

相关*有研究发现#丙戊酸钠能通过激活
d,F.'

$

和
d,F

"

%

.

J:F<,#,

通路#诱导
S̀?+

向神经元的分化&

)

'

*关于
a

蛋白偶

联受体
@.

核因子
.

-

Z

$

a3b@.̀ 4.

-

Z

%通路在
S̀?+

的分化中的

作用#

gG:,

;

等&

-

'研究表明#敲除
a3b@

后#

S̀?+

不仅分化受

到抑制#而且促进了
S̀?+

的凋亡#其机制可能是
a3b@

敲除

后#

4̀.

-

Z

的转录和
TbZ$

$一种抑癌基因%的磷酸化受到抑

制#同时激活了
J:+

K

:+<'

#进而调控
S̀?+

的分化和凋亡*

"̀FJG

通路#泛素蛋白等也与
S̀?+

的分化相关&

/.(

'

*另外#培

养微环境也影响
S̀?+

的分化#如低氧的培养环境有利于

S̀?+

向胆碱能神经元分化*但到目前为止#尚没有任何方法

能精确调控
S̀?+

的分化方向和比例#仍需进一步探索*

?

!

S̀?+

治疗
2[

的进展

!!

近年来关于干细胞移植治疗
2[

的研究很多#各种干细胞

均能分化为神经细胞#但
S̀?+

是神经元最直接的来源#是最

理想的替代细胞*胚胎干细胞$

YS?+

%能够分化为神经元#但

其来源存在伦理争议#而且术后容易致发畸胎瘤#目前尚无法

应用于临床*诱导多能干细胞$

#]S

%来源广泛#操作简单#但具

有致癌性#诱导效率低*间充质干细胞$

US?+

%具有来源广)易

分离)可自体移植等优点#但分化为神经元及重建突触功能还

有待进一步研究*

S̀?+

迁移及传播能力强#不仅能补充神经

元#且能重建部分环路和功能&

$%

'

#是神经元替代的理想靶细

胞*有研究发现#在脊髓损伤修复中#静脉注射
S̀?+

较骨髓

US?+

#大鼠的运动功能恢复速度更快#恢复的效果也更好&

$$

'

*

S̀?+

分化为新的神经元以替代和修复
2[

患者脑组织中受损

的神经元#目前主要有两种途径!$

$

%内源性途径#即诱导内源

性的
S̀?+

增殖)分化#使受损的神经系统进行自我修复($

1

%

外源性途径#即直接移植外源性的
S̀?+

以替代缺损的神经组

织或植入基因工程细胞*

?&>

!

内源性途径
!

内源性途径是通过激活体内自身的

S̀?+

#使其再进入新的细胞循环#并诱导其增殖分化为所需的

各种成熟的神经细胞#修复或替代受损的神经组织的过程*在

2[

病理情况下#脑部可有内源性
S̀?+

增殖#但不足以有效修

复和替代受损神经组织*所以有学者认为#神经退行性疾病实

际上是内源性神经再生失败的过程*如果能找到有效的方法

诱导内源性
S̀?+

的增殖分化#将给
2[

患者带来福音*研究

发现#外源性的细胞因子能够促进内源性
S̀?+

的增殖分化*

V:,

等&

$1

'研究发现#

S̀?+

产生的血管内皮生长因子受体
'

$

6Ya43'

%及其配体
6Ya4.?

#能激活静止状态的
S̀?+

进入

新的细胞周期#分化为神经前体细胞#说明
6Ya4.?

"

6Ya43'

通路能够特异性地激活
S̀?+

#调节其增殖分化*有研究认为

血管内皮生长因子可改变
2[

大鼠的学习和记忆能力#其机制

是通过刺激大鼠海马区血管发生和神经生成&

$'

'

*在
2[

小鼠

模型中#

Z:I",

等&

$0

'发现干扰素
.

,

能提高成体小鼠海马齿状

回神经发生#从而改善其空间学习记忆能力*神经内固醇
'

$

#

@

$

.

四氢孕酮$

2TT>

%#是
,

氨基丁酸受体
2

亚型的正性变构

剂#有研究发现#

2TT>

能够明显减少海马)皮质和杏仁体中

2

%

的产生#激活
S̀?+

分化相应的信号通路#当
2TT>

每周治

疗剂量为
$%9

;

"

c

;

时#能够促进神经系统再生#延缓
2[

病程

的进展#改善认知和记忆功能&

$@

'

*

d<#

等&

$)

'研究发现#低剂量

的射线$

%&'a

P

%能够激活
d,F

"

%

.J:F<,#,

通路#刺激内源性

S̀?+

的增殖和分化*另外#研究发现改善认知功能和治疗痴

呆的药物)丰富的生活环境)针刺疗法等在一定程度上也能激

活内源性的
S̀?+

*以上研究提出#能否利用外源性的某种细

胞因子或联合应用多种细胞因子#来调控内源性
S̀?+

的增殖

分化#但由于
S̀?+

分化的各个阶段所需细胞因子种类)浓度

不同#各种因子联合的有效性及安全性也无法确定#故仍待进

一步研究证实*

?&?

!

外源性途径
!

外源性途径即将体外培养并分化为特定的

神经细胞移植到体内#或直接移植
S̀?+

#通过信号引导作用

使其分化为神经元并建立细胞连接和功能的过程*根据是否
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1%$)
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'%
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"
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!
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对神经干细胞进行基因工程改造#分为异体
S̀?+

移植和

S̀?+

相关基因治疗两种*

?&?&>

!

异体
S̀?+

移植
!

实验证实#将外源性的
S̀?+

移植

到体内后#

S̀?+

能向病灶迁移#并分化为特定部位的相应细

胞#其分化方向既与
S̀?+

的内在特性有关#也与所处微环境

密切相关*例如过量表达淀粉样蛋白前体将会导致移植的

S̀?+

产生更多的星形胶质细胞而不是神经元*在体外通过

细胞因子将
S̀?+

诱导为特定细胞后移植到损伤部位#或者是

直接将
S̀?+

移植到损伤部位后同时注入相关的细胞因子#这

两种方法都可以改变
S̀?+

局部微环境#进而促进其增殖分

化*但到目前为止尚没有发现利用某些细胞因子能将
S̀?+

全部诱导为所需功能的神经细胞*

gG:,

;

等&

@

'将
S̀?+

移植

到海马区后#多种细胞因子产生增多#如
.̀

甲基
.[.

天冬氨酸

1Z

单位)突触素)蛋白激酶
?

.

亚型)酪氨酸受体激酶
Z

及脑

源性神经营养因子等#且长时程增强效应增强#

2[

小鼠的空

间学习和记忆能力得到改善*

?G<,

等&

$-

'研究发现#将
S̀?+

移植到
$1

个月大小的转基因
2[

小鼠的海马区后#与未移植

S̀?+

的对照组比较#在水迷宫实验中实验组小鼠的空间记忆

和学习能力明显优于对照组#冰冻切片结果也显示实验组的神

经元细胞明显多于对照组#提示
S̀?+

移植到海马区后能够分

化为神经元#进而改善了
2[

小鼠的学习和记忆能力*有研究

发现#雪旺细胞及嗅鞘细胞分别与
S̀?+

联合移植#

S̀?+

的存

活率均较单独移植
S̀?+

高#且分化为胆碱能神经元的数量也

增多#

2[

大鼠的学习记忆能力改善也更明显&

$/.$(

'

*到目前为

止#尽管许多基础研究表明#移植
S̀?+

在
2[

治疗中效果明

显#但究竟是
S̀?+

分化为神经元替代损伤的神经组织#还是

S̀?+

分泌的细胞因子或者是移植的
S̀?+

激活了某些信号通

路进而促进了神经发生#尚存在争议*

?&?&?

!

S̀?+

相关基因治疗
!

随着基因工程的发展#利用基

因工程细胞替代和基因治疗已成为整个生命科学领域中的研

究热点#其中寻找合适的载体是基因治疗中最为关键的技术*

将
S̀?+

作为基因治疗的载体#可以弥补许多其他载体的不

足#且能提高外源性基因的表达效率*通过转基因技术#将神

经营养因子基因等导入
S̀?+

中#然后将
S̀?+

导入体内#使

其表达外源性基因#进而改善局部微环境#从而阻止神经元的

变性坏死#促进
S̀?+

的增殖分化&

1%

'

*

ZDEIF",.=",<+

等&

1$

'在

2[

模型上已经证实#

S̀?+

能够有效地递送治疗
2[

相关的

蛋白到达脑内*他们在体外培养了能大量表达脑啡肽酶的

S̀?+

#移植到
2[

老鼠模型中后#有效地减少了
2

%

相关的病

理过程#增加了突触间的联系*国内有实验研究表明#脑源性

神经营养因子修饰的神经干细胞和胰岛素样生长因子修饰的

神经干细胞移植后#对
2[

大鼠的学习记忆能力都有明显改

善#其中脑源性神经营养因子修饰的神经干细胞能够通过抑制

海马区
K

-@

表达来防止由
2

%

$.0%

造成的神经损伤&

11.1'

'

*

Z<,

U<,:JG<9.g#!",

等&

10

'利用基因工程将抗炎因子的基因导入

S̀?+

中后移植入
2[

老鼠#脑源性神经营养因子的表达量增

多#同时海马区细胞的数量增多#在水迷宫实验中#其学习记忆

功能明显优于仅移植神经前体细胞的老鼠*但目前载基因

S̀?+

用于
2[

治疗仍处于实验研究阶段#如何安全高效地组

合
S̀?+

和目的基因仍需进一步研究*

@

!

问题与展望

!!

近年来研究
S̀?+

治疗
2[

取得了一定的进展#但目前仍

停留在动物实验阶段#在研究中尚存在一些问题*一是
2[

的

主要病理环节是老年斑和神经元纤维缠结#但目前对
2

%

的来

源尚没有定论#没有任何一种疾病模型能够完全模仿此病理过

程*目前使用的模型是同时携带
2]]

和
]S$

基因的
2[

小

鼠&

1@

'

*另外#

S̀?+

的增殖)分化)迁移及局部微环境调控机制

尚不清楚#对移植后的
S̀?+

分化方向缺乏有效的调控手段#

分化产生的神经元能否形成突触)建立有效的细胞间功能连接

是目前面临的主要瓶颈*移植后神经功能恢复情况的评估#目

前主要采用行为学指标来判断#但神经功能的改善究竟是

S̀?+

产生的新的神经元替代受损神经组织导致#还是因为

S̀?+

在体内产生的神经营养作用(单独移植
S̀?+

能否有效

减少
2

%

的沉积)增加其清除(针对不同环节#联合
2

%

抗体和

神经元替代治疗能否提高治疗效果*这些问题都还有待进一

步研究*相信随着对
S̀?+

认识的深入#应用
S̀?+

治疗
2[

或其他神经系统疾病在不久的将来将会成为现实*
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È!#Y7

#

=:J

L

9:#,=

#

[EMM+b

#

<F:D&?"9M#,#,

;

<,I#JG<!

<,C#I",9<,F

#

K

I"

;

<+F<I",<

#

:,!<9MI

P

",#J,<EI:D+F<9

J<DDFG<I:

KP

#9

K

I"C<+I<J"C<I

P

:HF<IMI:#,#,

*

EI

P

&

=

'

&=

<̀EI"FI:E9:

#

1%$@

#

'1

$

$0

%!

$$$-.$$1(&

&

'

'

3<

P

,"D!+Z2

#

d<#++S&a<,<I:F#","H,<EI",+:,!:+FI".

J

P

F<+HI"9#+"D:F<!J<DD+"HFG<:!EDF9:99:D#:,J<,FI:D

,<IC"E++

P

+F<9

&

=

'

&SJ#<,J<

#

$((1

#

1@@

$

@%@1

%!

$-%-.$-$%&

&

0

'

ZDEIF",.=",<+U

#

b#F:W:N:U

#

U:IF#,<W.?"I#:V

#

<F:D&

<̀EI:D+F<9J<DD+#9

K

I"C<J"

;

,#F#",C#:Z[̀ 4#,:FI:,+.

;

<,#J9"!<D"H2DWG<#9<I!#+<:+<

&

=

'

&]I"J :̀FD2J:!SJ#

\S2

#

1%%(

#

$%)

$

'1

%!

$'@(0.$'@((&

&

@

'

gG:,

;

d

#

d:,

;

]=

#

SG:VQ

#

<F:D&̀<EI:D+F<9J<DDFI:,+.

K

D:,F+#9

K

I"C<J"

;

,#F#C<HE,JF#",N#FG"EF:DF<I#,

;

:9

P

D"#!

K

:FG"D"

;P

#,:, 2]]

"

]S$!"EMD<FI:,+

;

<,#J 9"!<D"H

2DWG<#9<Im+!#+<:+<

&

=

'

&U"D <̀EI"M#"D

#

1%$0

#

@%

$

1

%!

01'.

0'-&

&

)

'

d:,

;

T

#

T#EQ

#

T#S

#

<F:D&d,F+#

;

,:D#,

;K

:FGN:

PK

:IF#J#.

K

:F<+#,C:D

K

I"#J:J#!.#,!EJ<!,<EI",:D!#HH<I<,F#:F#","H

,<EI:D+F<9J<DD+

&

=

'

&5,F=?D#,YO

K

]:FG"D

#

1%$@

#

/

$

$

%!

@-/.@/@&

&

-

'

gG:,

;

Q

#

SG<,aT

#

SG:,

;;

E:,T=

#

<F:D&5,C"DC<9<,F"H

4̀

-

Z+#

;

,:D#,

;

#,9<!#:F#,

;

FG<<HH<JF+"Ha3b@",,<E.

I:D+F<9J<DD+

&

=

'

&ZI:#,3<+

#

1%$@

#

$)

$

/

%!

'$.'(&

&

/

'

Q"",b

#

a:#:,"`&̀"FJG+#

;

,:D#,

;

#,FG<9:99:D#:,J<,FI:D

,<IC"E++

P

+F<9

!

#,+#

;

GF+HI"9 9"E+<9EF:,F+

&

=

'

&̀:F <̀E.

I"+J#

#

1%%@

#

/

$

)

%!

-%(.-$@&

&

(

'

3

P

EVd

#

]:Ic?d

#

3

P

EbQ&3<+F"I:F#","HJ<DDED:IEM#

L

.

E#F#, I<C<I+<+ #9

K

:#I9<,F+ #, ,<EI",:D !<C<D"

K

9<,F

J:E+<!M

P

!#+IE

K

F#","HFG<

K

"D

P

EM#

L

E#F#,

;

<,<\MM

&

=

'

&

Z#"JG<9Z#"

K

G

P

+3<+?"99E,

#

1%$0

#

0@'

$

'

%!

00'.00/&

&

$%

'

?G<, dd

#

ZDEIF",.=",<+ U&?",J#+<I<C#<N

!

J:,+F<9

J<DD+M<E+<!F"FI<:F"I9"!<D:DWG<#9<Im+!#+<:+<

1 &

=

'

&

SF<9?<DD+

#

1%$1

#

'%

$

$1

%!

1)$1.1)$/&

&

$$

'熊文平#江普查#武栋成#等
&

神经干细胞与骨髓间充质干

细胞移植对脊髓损伤修复的比较&

=

'

&

武汉大学学报#

1%$'

#

'0

$

$

%!

@%.@)&

&

$1

'

V:,=

#

?:DC"?4

#

b:,

;

7V

#

<F:D&6:+JED:I<,!"FG<D#:D

;

I"NFGH:JF"II<J<

K

F"I'J",FI"D+,<EI:D+F<9J<DD:JF#C:.

F#",#,9#J<:,!GE9:,+

&

=

'

&?<DD3<

K

#

1%$@

#

$%

$

-

%!

$$@/.

$$-1&

&

$'

'

U:F<"5

#

TD"IJ:=

#

5,H:,F<=

#

<F:D&?:+<.J",FI"D+FE!

P

"H

-/10

重庆医学
1%$)

年
$%

月第
0@

卷第
'%

期



C:+JED:I<,!"FG<D#:D

;

I"NFGH:JF"I

$

6Ya4

%

;

<,<F#JC:I#:.

M#D#F

P

#,2DWG<#9<Im+!#+<:+<

&

=

'

&̀<EI"+J#T<FF

#

1%%)

#

0%$

$

$

"

1

%!

$-$.$-'&

&

$0

'

Z:I",3

#

<̀9#I"C+c

P

2

#

V:I

K

:W5

#

<F:D&54̀ .

;

:99:<,.

G:,J<+,<EI"

;

<,<+#+#, N#D!.F

PK

<9#J<:,!#,: 9"E+<

9"!<D"H2DWG<#9<Im+!#+<:+<

&

=

'

&42SYZ=

#

1%%/

#

11

$

/

%!

1/0'.1/@1&

&

$@

'

5IN#,3d

#

S"D#,+c

P

?U

#

ZI#,F",3[&4I",F#<I+#,FG<I:.

K

<EF#J!<C<D"

K

9<,F"H:DD"

K

I<

;

,:,"D",<H"I2DWG<#9<Im+

!#+<:+<:,!"FG<I,<EI"D"

;

#J:D!#+"I!<I+

&

=

'

&4I",F?<DD

<̀EI"+J#

#

1%$0

$

/

%!

1%'&

&

$)

'

d<#T?

#

[#,

;

Qf

#

T#EQV

#

<F:D&T"N.!"+<I:!#:F#",+F#9E.

D:F<+d,F

"

%

.J:F<,#,+#

;

,:D#,

;

#

,<EI:D+F<9J<DD

K

I"D#H<I:F#",

:,!,<EI"

;

<,<+#+"HFG<9"E+<G#

KK

"J:9

K

E+#,C#FI":,!#,

C#C"

&

=

'

&?EII2DWG<#9<I3<+

#

1%$1

#

(

$

'

%!

1-/.1/(&

&

$-

'

?G<,S8

#

?:#8

#

SG<,QQ

#

<F:D&̀<EI:D+F<9J<DDFI:,+.

K

D:,F:F#",#9

K

I"C<++

K

:F#:DD<:I,#,

;

:,!9<9"I

P

C#:,<E.

I",:DI<

;

<,<I:F#",#,:9

P

D"#!X.

%

K

I<JEI+"I

K

I"F<#,

"

K

I<+<.

,#D#,$

"

F:EFI#

K

D<FI:,+

;

<,#J9#J<

&

=

'

&29=2DWG<#9<I+

[#+>FG<I[<9<,

#

1%$0

#

1(

$

1

%!

$01.$0(&

&

$/

'盛宝英#李洋#姜尧佳#等
&

嗅鞘细胞和神经干细胞联合移

植阿尔茨海默病大鼠脑内的增殖和定向分化&

=

'

&

中国组

织工程研究与临床康复#

1%$$

#

$@

$

0(

%!

($/).($/(&

&

$(

'

gG:,Q

#

U:[V

#

gG:,

;

Q&YHH<JF+"HJ"FI:,+

K

D:,F:F<!

SJGN:,,J<DD+:,!,<EI:D+F<9J<DD+#,:I:F9"!<D"H

2DWG<#9<Im+!#+<:+<

&

=

'

&̀<EI:D3<

;

<,3<+

#

1%$$

#

)

$

0

%!

10@.1@$&

&

1%

'

7:E

K

#,]&̀<EI"

;

<,<+#+

#

S̀?+

#

K

:FG"

;

<,<+#+:,!FG<I:.

K

#<+H"I2DWG<#9<Im+!#+<:+<

&

=

'

&4I",FZ#"+J#

$

SJG"DY!

%#

1%$$

$

'

%!

$-/.$(%&

&

1$

'

ZDEIF",.=",<+U

#

S

K

<,J<IZ

#

U#JG:<DS

#

<F:D&̀<EI:D+F<9

J<DD+

;

<,<F#J:DD

P

.9"!#H#<!F"<O

K

I<++,<

K

I#D

P

+#,I<!EJ<

K

:.

FG"D"

;P

#,2DWG<#9<IFI:,+

;

<,#J9"!<D+

&

=

'

&SF<9?<DD3<+

7G<I

#

1%$0

#

@

$

1

%!

0)&

&

11

'杨华山#王金国
&

脑源性神经营养因子修饰的神经干细胞

移植对阿尔茨海默病大鼠的学习及
K

-@

表达的影响&

=

'

&

中风与神经疾病杂志#

1%$1

#

1(

$

/

%!

)(@.)(/&

&

1'

'杨华山#王金国#蒋莉莉
&5a4.$

修饰的神经干细胞对阿

尔茨海默病大鼠学习记忆能力的影响&

=

'

&

中国老年学杂

志#

1%$1

#

'1

$

1%

%!

00)@.00)-&

&

10

'

Z<,U<,:JG<9.g#!",>

#

Z<,.U<,:G<9Q

#

Z<,VEI7

#

<F

:D&5,FI:.G#

KK

"J:9

K

:DFI:,+

K

D:,F:F#","H,<EI:D

K

I<JEI+"I

J<DD+N#FGFI:,+

;

<,#J"C<I.<O

K

I<++#","H5T.$I<J<

K

F"I:,.

F:

;

",#+FI<+JE<+9<9"I

P

:,!,<EI"

;

<,<+#+#9

K

:#I9<,F+#,

:,2DWG<#9<Im+!#+<:+<9"!<D

&

=

'

&̀ <EI"

K

+

P

JG"

K

G:I9:.

J"D"

;P

#

1%$@

#

'(

$

1

%!

0%$.0$0&

&

1@

'

V"ND<FF[3&2]]FI:,+

;

<,#J9#J<:,!FG<#I:

KK

D#J:F#",F"

!IE

;

!#+J"C<I

P

&

=

'

&V#+F"DV#+F"

K

:FG"D

#

1%$$

#

1)

$

$1

%!

$)$$.$)'1&

$收稿日期!

1%$).%0.11

!

修回日期!

1%$).%-.$%

%

!综
!!

述!

!!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&#++,&$)-$./'0/&1%$)&'%&%'-
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氦氧混合气$

G<D#E9"O

P;

<,9#OFEI<

#

V<D#"O

%具有降低气

道压)促进氧气向肺泡弥散及二氧化碳排除的优点#可减少机

械通气并发症并缩短呼吸机上机时间*近年#

V<D#"O

逐渐被

应用于新生儿呼吸系统疾病#针对临床上治疗部分新生儿呼吸

窘迫综合征$

3̀[S

%)重症新生儿胎粪吸入综合征$

U2S

%)新

生儿持续性肺动脉高压$

]]V`

%等疾病*这些疾病病情危重#

治疗困难#病死率极高*而
V<D#"O

的引入可能为上述疾病提

供新的治疗方法#相信具有潜在而巨大的临床价值*现对
V<.

D#"O

在新生儿呼吸系统疾病中的应用予以下介绍*

>

!

V<D#"O

的理化性质

!!

氦气$

V<

%是相对密度最小的惰性气体#无色无味且基本

不参加化学反应#稳定性极高很方便保存#且在所有元素中熔

点和沸点最低*因氦气密度极小#具有较高的导热性可以方便

患者较快地将体内热量传导出去而降低体温#所以当氦气包绕

整个机体时就会发生热丢失#从而降低机体新陈代谢&

$

'

(此外#

氦气无生物学效应#稳定性极高#不会和生物膜及机体组织中

的其他物质发生反应*呼吸道阻力大小与以下几个因素有关!

呼吸道口径)呼吸道的畅通情况)气流速度)是否存在黏液阻碍

等&

1.'

'

*一般来说#在其他因素确定情况下低密度和$或%高黏

滞度气体在运动时受到的阻力更小#由于氦气恰好满足了这一

要求#满足雷诺公式!

5A]

0

[

0

6<D

"

#O

的原理#因此其在呼吸

道中流动时受到的阻力很小#可以显著降低呼吸道阻力#并提

高肺的通气效果&

0

'

*目前#应用的
V<D#"O

均为混合流#当混合

流的气体密度越低则雷诺数越小#故气道阻力也越小&

@

'

*由表

$

则可以看出#

V<D#"O

中氦气含量越高#其密度越低#运动黏性

系数越高#相对流速越高#故证明格雷厄姆定律在平衡体系中

占据优势*

?

!

V<D#"O

在新生儿呼吸系统疾病中的应用

?&>

!

3̀[S

!

3̀[S

是一种常见的患儿在初出生后表现出的

呼吸系统疾病#其主要症状为呻吟)呼吸障碍)发绀等#在严重

情况下会导致呼吸衰竭并直接引发死亡&

).-

'

*

3̀[S

病因很复

杂#主要是肺表面活性物质$

]S

%缺乏而导致肺的通气效率低

下*常频机械通气&

/

'

)高频振荡通气&

(.$%

'

)体外膜肺生命支持

技术#一氧化氮$

>̀

%疗法等均有一定局限性*

V<D#"O

的引入
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