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应用磁共振弥散张量成像观察急性脑梗死患者
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陈明磊$

!何超明$

!林
!

康$

!庞明武$

!秦将均1

!万象新1

!李志伟1

"海南省第三人民医院*

$&

神经内科'

1&

影像科!三亚
3-1%%%

#

!!

$摘要%
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目的
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探讨磁共振弥散张量成像"
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#在急性脑梗死患者急性期测得的各异系数"

Z6

#值%表现弥散系数"

6_:

#值

与肢体肌力评分的相关性!旨在分析
_57

评价肢体肌力降低的临床价值&方法
!

收集该院
1%$3

年
)

月至
1%$)

年
)

月诊断为急

性脑梗死并接受治疗的患者
1%

例!对所有患者在发病
'!

内测定简化
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运动功能评分并行
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检查神经纤维束的分

布情况!

Z6

值%

6_:

值的变化&结果
!

梗死侧
Z6

值%

6_:

值与健侧对应处比较差异有统计学意义"
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#'梗死侧内囊后肢
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值%
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值与健侧对应处比较差异有统计学意义"
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#'梗死侧内囊后肢
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值与简化
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L.?D

N

D2

运动功能评分呈正相关"

$b%&/)'

!

!b%&%$'

#&结论
!

急性梗死灶与内囊后肢的
Z6

值%

6_:

值均比健侧

正常白质的
Z6

值%

6_:

值低!内囊后肢的
Z6

值与简化
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运动功能评分相关性较为紧密&

$关键词%
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脑血管疾病通常是老年人病死和致残的首要原因#具有发

病率*致残率*病死率和复发率高的特点#严重影响了老年人的

身心健康*生活及生存质量)脑血管疾病中以缺血性脑梗死最

为常见#占脑卒中的
/%B

左右#具有复发率高*病程迁延时间

较长的特点#患者生活及生存质量低#大量消耗医疗资源#给社

会带来沉重的经济负担)

磁共振弥散张量成像$

_57

%是一种能够无创显示大脑白

质的磁共振成像$

?;7

%技术)随着该技术的发展#其在中枢神

经系统疾病方面的研究得到越来越多的重视)缺血性脑卒中

属于最常见的脑血管意外之一#患病率约为
-'1&'

"

$%

万)

正确应用
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技术能加深对疾病发生*发展过程中白质

纤维束损伤的动态认识&

$

'

)
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对脑梗死发生*发展的各个阶

段进行循证医学研究有引导作用#可在超早期选择大剂量药物

治疗以减少缺血半暗带对邻近白质纤维束造成进一步损伤的

可能性#或是作为活体组织的一个观察*收集*分析的数据#为

未来立体定位下的神经修复奠定基础)

_57

的神经纤维束示踪是对白质纤维束的一个完整性的

敏感评价&

1

'

#可以定时定量地对组织内水分子的弥散特性在三

维空间内分析#是目前惟一的非侵入性反映活体脑白质纤维束

形态学的方法#其中部分各异系数$
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值是
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示踪成像的主要量化指标&

'

'

)本研究在急性脑梗死

患者发病
'!

内监测患侧
Z6

值*表现观弥散系数$
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%值并与健侧进行比较#分析患侧
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值*
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运动功能评分的相关性#旨在
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证明
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对于急性缺血性脑卒中的诊断价值!

!

!

资料与方法

!$!

!

一般资料
!

选取本院
%&'(

年
)

月至
%&')

年
)

月住院接

受治疗的急性脑梗死患者
%&

例"进行回顾性分析"其中男
'(

例"女
(

例"年龄
*+

!

,-

岁"平均#

)*$*&.'&$(-

$岁!发病
-/

内"经
!"#

检查了解锥体束神经纤维的分布情况"并测定
01

值%

1!2

值!

!$"

!

方法
!

患者均采用西门子公司
'$("

磁共振进行头部扫

描"头部线圈为主要信号部件"在发病
3%4

内接受
56#

%磁共

振弥散加权成像#

!7#

$%

!"#

检查"采用快速自回旋波序列%单

次激发平面回波"层厚
(88

"

9

值为
)&:

&

88

% 和
'%'&:

&

88

%

"矩阵
'%,88;'%,88

!采用配套工作站的西门子看图

软件进行
!"#

图像处理"记录重建
01

值和
12!

值"在梗死侧

及健侧%内囊后肢及健侧"同样获取彩色纤维束重建三维图!

并同一时间内采用简化
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评分评定患者肢

体功能情况!

!$#

!

统计学处理
!

采用
CDCC'3$&

软件进行统计学分析!计

量资料以
!."

表示"检验采用配对
#

检验"各组数据间关系分

析采用直线回归分析"以
$

"

&$&(

为差异有统计学意义!

"

!

结
!!

果

"$!

!

脑梗死
3%4

梗死侧与健侧
01

值%

1!2

值比较
!

梗死侧

01

值较健侧对应处低"差异有统计学意义#

#EF,$3&

"

$

"

&$&(

$"梗死侧
1!2

值较健侧对应处低"差异有统计学意义

#

#EF',$3

"

$

"

&$&(

$"见表
'

!

表
'

!!

梗死侧与健侧对应处的
01

值与
1!2

值

!!!

比较!

%E%&

"

!."

#

部位
01

值
1!2

值

梗死侧
%-,$&&.-3$-+ (*+$+&.-)$&+

健侧对应处
--%$%(.-&$)( 3(-$&&.-($&'

# F,$3& F',$3&

$

"

&$&(

"

&$&(

"$"

!

脑梗死
3%4

内梗死侧与健侧内囊后肢感兴趣区
01

值

与
1!2

值比较
!

选取内囊后肢作为感兴趣区测量梗死侧与

健侧
01

值与
1!2

值"梗死侧内囊后肢的
01

值与
1!2

值均

表现为明显减低"差异有统计学意义#

#EF($')

%

F($&,

"

$

"

&$&(

$"见表
%

!

表
%

!!

梗死侧内囊后肢与健侧内囊后肢的
01

值与

!!!

1!2

值比较!

%E%&

"

!."

#

部位
01

值
1!2

值

梗死侧内囊后肢
%3,$%&.-3$-+ ))+$+&.-)$&,

健侧内囊后肢
--%$-&.%,$-' 3%+$,&.-)$*'

# F($') F($&,

$

"

&$&(

"

&$&(

"$#

!

脑梗死
3%4

内
!"#

数值与简化
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评

分的回归分析
!

将患侧梗死灶和内囊后肢的
01

值%

1!2

值

与简化
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评分进行直线回归分析发现"梗

死侧
01

值"梗死侧内囊后肢
01

值%

1!2

值与简化
0<

=

>?

5@

A

@B

运动功能评分呈正相关!梗死侧
1!2

值与简化
0<

=

>?

5@

A

@B

运动功能评分呈负相关!其中梗死侧内囊后肢
01

值

与简化
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评分的相关性最高!见表
-

!

表
-

!!

梗死灶的
01

值与
1!2

值与简化
0<

=

>?5@

A

@B

!!!

运动功能评分的直线回归分析

变量 相关系数#

&

$

!

# $

梗死侧
01

值
&$3,% &$&*+ &$-(& &$3-'

梗死侧
1!2

值
&$)-' F&$&+, F&$'%- &$+&*

梗死侧内囊后肢
01

值
&$,)- &$*'' %$,&% &$&'-

梗死侧囊后肢
1!2

值
&$)-3 &$'33 &$%') &$,-%

#

!

讨
!!

论

!"#

是
56#

的一种特殊形式"其通过水分子的移动方向

来进行成像"可以评价脑白质的各向异性'

*

(

!

01

值是水分子

各向异性成分占整个弥散张量的比例"取值
&

!

'

之间!

&

代

表弥散不受限"而对于非常规则并具有方向性的组织"

01

值

大于
&

"大脑白质纤维
01

值接近
'

!

1!2

值反映水分子的扩

散程度"即所有方向上的水分子扩散大小的平均值'

(

(

!

!GHI:JG?1

=

<G

A

I

等'

)

(研究发现"健康人群的大脑半球两侧

的
01

值及
1!2

值比较无明显差异性!在急性脑梗死中患者

的缺血灶
01

值%

1!2

值会在短时间内逐步降低'

3

(

"梗死灶中

央部位数值降低更为明显!梗死灶周围脑组织
01

值%

1!2

值也较健侧降低"梗死灶不同层面同一位置延续的
01

值与

1!2

值也较健侧有所降低'

,

(

!

1!2

值在脑梗死急性期及亚

急性期降低明显"随着病灶逐渐慢性化及液化"

1!2

值会持续

升高"在梗死后
'&/

左右"

1!2

值会因为由低值逐渐升高"从

而出现)假正常期*!

01

值在脑梗死后降低"随着时间的推

移"

01

值会持续性降低!

本研究中"梗死侧
01

值及
1!2

值均较健侧对应处低"梗

死侧内囊后肢
01

值及
1!2

值均较健侧对应处低"表明在脑

梗死急性期
01

值及
1!2

值均以下降为显著特征!细胞毒性

水肿引起的胞内外水分子分布的变化"使水分子弥散运动受

限"表现
1!2

值减低"同时改变细胞外的空间位置"影响髓鞘

的完整性!皮质脊髓束#

HIBJKHI:

L

KMG>JBGHJ

"

2C"

$的准确描绘

需要至少两个敏感区域'

+

(

"其中一个在延髓水平"另外一个在

脑桥水平"这样就保证了脊髓的运动通路和小脑的感觉通路有

完整的传导!而运动通路的传导仍具有一定的不确定性!本

研究中发现"梗死侧与梗死侧内囊后肢感兴趣区的两个数值均

与简化
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评分有关"而关键位置#梗死侧内

囊后肢感兴趣区$与运动量表评分的关系更为紧密!内囊后肢

对运动的调节功能可以表现在对运动信息进行输入%输出及整

合'

'&

(

!有研究表明+

2C"

部分或完全受损的患者病灶同侧内

囊后肢处神经纤维
01

值下降程度较大"

0<

=

>?5@

A

@B

运动功能

评分较低,

2C"

未受损的患者病灶同侧内囊后肢神经纤维
01

下降程度较轻"简易
0<

=

>?5@

A

@B

运动功能评分较高'

''

(

!

急性梗死灶的细胞水肿"造成组织结构的改变"影响白质

纤维束的空间结构"弥散
01

值和
12!

值反映了缺血损伤的

严重程度"可能与神经细胞肿胀%细胞膜改变有关'

''

(

!陈旧缺

血灶与新发缺血灶的数值有一定区别"随时间改变"

01

值及

1!2

值有恢复的可能'

'%

(

!

*&%-

重庆医学
%&'3

年
,

月第
*)

卷第
%-

期



急性脑梗死患者的
01

值%

1!2

值的变化与
2C"

穿行过

程中的损伤伴随运动功能缺失具有一定的规律"因此可以较为

准确地判断肢体肌力的变化"若缺血灶不完全位于功能部位"

或病灶仅仅对白质纤维束造成压迫或无破坏"或不是完全破

坏"则恢复较为理想!而完全损伤功能部位"该区
01

值%

1!2

值下降明显"预后较差"可为临床判断预后提供一定依据!
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