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"摘要#

!

目的
!

探讨神经行为发育监测及早期干预对缺血缺氧性脑病新生儿智能发育的影响'方法
!

将
"-'

例缺血缺氧性脑病新生儿分为早期干预组和对照组'早期干预组在综合治疗的基础上给予针对性的个性化早期干

预'比较两组患儿早期神经行为评分法"

1\1>

%(治疗
$

个月后智能发育指数"

X[3

%和运动发育指数"

2[3

%评分'

结果
!

治疗后两组患儿
1\1>

评分均显著提高!差异有统计学意义"

!

$

'%'-

%!但早期干预组患儿治疗后
?K

和
"&

K1\1>

评分均显著高于对照组患儿!差异有统计学意义"

!

$

'%'-

%$治疗
$

个月后不同时期!早期干预组患儿

X[3

和
2[3

评分均显著高于对照组患儿!差异有统计学意义"

!

$

'%'-

%$随访
"5

个月后!早期干预组预后良好率

"

5(%?W

%显著高于对照组"

?#%'W

%!差异有统计学意义"

!

$

'%'-

%'结论
!

神经行为发育监测及早期干预对缺血

缺氧性脑病新生儿具有重要的积极意义!可改善患儿预后!促进患儿智能发育'

"关键词#

!

神经行为发育$

!

早期干预$

!

缺血缺氧性脑病$

!

智能发育
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新生儿缺血缺氧性脑病$

P3T

&是新生儿在围生期因各种

因素引起缺血缺氧而导致的脑部损伤#可诱发多种严重并发

症#使新生儿出现永久性智力和神经系统功能障碍#我国发病

率高达
"%$W

"

"-%$W

-

"!#

.

+目前我国尚未对
P3T

治疗后的神

经行为发育情况进行系统正规监测#从而延误了对新生儿智能

发育障碍进行及时有效的干预#严重影响新生儿的生存质量+

为此#作者探讨了新生儿神经行为测定法及早期干预对
P3T

新生儿智能发育的应用价值#现报道如下+

$

!

资料与方法

$%$

!

一般资料
!

选择成都市新都区妇幼保健院新生儿科监护

病房
#'"#

年
"

月至
#'"$

年
$

月收治的中,重度
P3T

患儿
"-'

例#其中男婴
5"

例#女婴
(.

例#病程小于或等于
?#E

#所有患

儿均经头颅
/)

确诊为
P3T

+

P3T

患儿按照入院顺序分为早

期干预组和对照组#各
?-

例#两组患儿性别构成,出生体质量,

生产方式,病情严重程度,父母文化程度等差异均无统计学意

义$

!

&

'%'-

&#具有可比性+本研究对象家属均知情同意+

/

$'#"

/

检验医学与临床
#'"-

年
-

月第
"#

卷第
.

期
!

6FHX@K/C9G

!

XF

L

#'"-

!

Y7C%"#

!

17%'.

"

基金项目!四川省卫生厅基金课题资助$

"$'#-'

&+

!!

作者简介!杨萍#女#本科#副主任医师#主要从事儿童保健方面的研究+

!

#

!

通讯作者*
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!

方法

$%/%$

!

干预方法
!

P3T

患儿入院后均给予
P3T

综合治疗#包

括保暖,吸氧,补液,控制脑水肿,纠正酸碱失衡,营养脑细胞等

对症和支持治疗等+干预组在此基础上#参考鲍秀兰教授制订

的儿童早期干预大纲#结合患儿实际情况#给予阶段性和个性

化康复训练和干预指导+具体包括!出生
"

个月内进行触觉,

视觉和听觉刺激及前庭运动功能刺激#同时给予被动抬头和四

肢运动训练%满
"

个月龄后#进行运动,感觉,语言,记忆及交往

训练#配合抚摸,婴儿操等+将干预方法教会患儿家长#合格后

由患儿家长每日在家中对患儿进行训练-

$

.

+

$%/%/

!

神经行为发育监测
!

采用新生儿神经行为评分法

$

1\1>

&评定入院时,治疗后
?K

和
"&K

的得分#从而判断治

疗干预的近期疗效#当
1\1>

得分大于或等于
$-

分为神经行

为发育正常#

$

$-

分为异常+治疗
$

个月后#采用婴幼儿智能

发育量表评定患儿智能发育指数$

X[3

&和运动发育指数

$

2[3

&#从而判断治疗干预的远期疗效#当
X[3

和
2[3

)

.'

分

为智能发育正常#

$

.'

分为异常+所有患儿随访时间均大于

或等于
"5

个月+

$%'

!

统计学处理
!

采用
0200"5%'

软件进行统计分析#计量

资料采用
=aK

表示#组间比较采用
E

检验%计数资料采用率

$

W

&表示#组间比较采用
&

# 检验+以
!

$

'%'-

为差异有统计

学意义+

/

!

结
!!

果

/%$

!

早期干预对
P3T

患儿神经行为发育近期疗效
!

治疗后

两组患儿
1\1>

评分均显著提高#差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&#但早期干预组患儿在治疗后
?K

和
"&K1\1>

评分均

显著高于对照组患儿#差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&#由此提

示两组患儿治疗均有效#但早期干预组疗效更显著#见表
"

+

表
"

!

两组患儿
1\1>

评分'

=aK

*分(

组别 治疗前 治疗后
?K

治疗后
"&K

早期干预组
#?%?a"%& $&%.a"%(

"#

$5%&a"%-

"#

对照组
#?%5a"%- $"%?a"%$

"

$-%"a"%&

"

!!

注!与治疗前比较#

"

!

$

'%'-

%与对照组比较#

#

!

$

'%'-

+

/%/

!

早期干预对
P3T

患儿智能发育远期疗效
!

治疗
$

个月

后不同时期#早期干预组患儿
X[3

和
2[3

评分均显著高于对

照组患儿#差异有统计学意义$

!

$

'%'-

&#见表
#

,

$

+

表
#

!

治疗
$

个月后两组患儿
X[3

评分比较'

=aK

*分(

组别
$

个月
(

个月
"#

个月
"5

个月

早期干预组
5'%(a"$%&

#

5.%5a"&%$

#

.$%.a""%?

#

.-%-a""%#

#

对照组
?"%&a"#%5 ?-%#a"$%? ?.%&a""%. 5$%&a"#%(

!!

注!与对照组比较#

#

!

$

'%'-

+

表
$

!

治疗
$

个月后两组患儿
2[3

评分比较'

=aK

*分(

组别
$

个月
(

个月
"#

个月
"5

个月

早期干预组
?-%&a""%"

#

5$%&a"#%$

#

5.%.a"#%?

#

.'%?a""%.

#

对照组
($%5a"'%5 ((%.a""%- ?"%5a""%& ?$%?a""%(

!!

注!与对照组比较#

#

!

$

'%'-

+

/%'

!

随访
"5

个月后两组患儿预后情况
!

凡有脑瘫,语言障

碍,听力障碍,社交异常,

X[3

$

5'

分,

2[3

$

5'

分这
(

项之一

者#判断为预后不良+随访
"5

个月后#早期干预组有
"'

例预

后不良#占
"$%$W

$

"'

"

?-

&%预后良好者
(-

例#占
5(%?W

$

(-

"

?-

&+对照组有
#"

例预后不良#占
#5%'W

$

#"

"

?-

&#预后良好

者
-&

例#占
?#%'W

$

-&

"

?-

&+两组预后情况比较差异均有统

计学意义$

!

$

'%'-

&+

'

!

讨
!!

论
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大脑缺血缺氧可导致新生儿脑组织能量代谢障碍#使神经

细胞肿胀变性#进展为死亡或凋亡#若未及时给予有效的干预

措施#可导致神经后遗症#影响婴幼儿智能发育-

&!-

.

+有研究表

明#

#

岁以前是婴幼儿神经系统可塑性最强的阶段#神经元增

殖速度最快#小儿脑组织处于生长发育最快的阶段#大脑胶质

细胞增殖旺盛#皮层神经元不断迁移#此时也是神经元树突和

突触形成的关键时期-

(!?

.

+因此#在该阶段给予良性刺激干预#

可以有效促进大脑的神经发育+

P3T

新生儿由于受到各种因

素的损伤#脑组织神经细胞死亡或凋亡增多#但幸运的是大脑

的一些区域能够再生新的神经细胞#形成功能通路#从而有效

代偿受损区域+但这种再生代偿功能必须在受损后早期给予

有效干预才能激发脑的可塑性-

5

.

+

早期干预是通过有组织有针对性地采用各种良性的感官

刺激等措施进行的一种教育活动#是符合婴幼儿发展规律的一

种训练#可以从认知,语言,社交,运动等多方面促进婴幼儿智

能发展-

.!"'

.

+对于
P3T

新生儿#采用这种早期干预措施#可强

化存活的脑细胞功能#诱导建立形成神经通路#促进受损部位

功能恢复#从而最终提高患儿的智能发育-

""

.

+本研究对中,重

度
P3T

新生儿给予综合治疗的基础上#早期给予综合良性感

官刺激和运动训练#训练患儿智能+与未施加早期干预措施患

儿相比#治疗
?K

和
"&K

后#

1\1>

评分明显增高#表明早期

干预组患儿神经行为发育更好+治疗
$

个月后早期干预组患

儿
X[3

和
2[3

评分均显著高于对照组#且随访
"5

个月后#预

后良好率显著高于对照组#由此表明早期干预能有效促进

P3T

患儿的智能发育#改善预后#减少致残率+

随着围生医学的高速发展#对
P3T

等各种高危儿的抢救

成功率快速提高#但各种高危因素对脑损伤程度不一#许多存

活后的患儿具有不同程度的神经行为后遗症#给患儿家属及社

会都带来沉重的负担+小儿神经行为发育具有一定的规律#综

合表现在感觉,知觉,运动功能,语言,情绪,社交行为功能等方

面-

"#

.

+对这些功能发展情况进行定期监测#有助于早期发现

婴幼儿中枢神经系统是否存在发育异常或障碍#利用儿童早期

大脑组织可塑性和代偿功能最强的有利时机#给予及时有效的

早期干预#促进大脑潜能开发#可以减轻或避免神经行为发育

落后或偏离发生#促进神经行为和智能发育-

"$

.

+本研究通过

对
P3T

患儿进行神经行为监测评估#并结合评估情况给予针

对性的早期干预措施#在随访
"#

个月时#患儿智能发育指数和

运动发育指数基本接近正常水平#未给予早期干预的患儿#其

智能发育水平远未到正常水平+由此可见#早期干预有望恢复

P3T

患儿的正常智能发育+

综上所述#作者认为#神经行为监测及早期干预对
P3T

新

生儿具有重要的积极意义#可改善患儿预后#促进患儿智能发

育+建议将神经行为发育监测及早期干预作为儿童保健的常

规工作#以提高儿童保健的质量+
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共同易损靶点#因此#其特异性底物非那西丁是临床评估肝脏

储备功能的一种理想探针药物-

"$

.

+非那西丁有本身肝外代谢

极少%检测终产物体现了生物转化的连续性%受胃肠吸收,肾脏

排泄功能的影响小%对人体影响小,测定简便,价格低廉等

优点-

"&

.

+

一般而言#服用安全剂量范围内的非那西丁一定时间后#

受药物生物利用度和稀释效应等因素的影响#血液中的非那西

丁和对乙酰氨基酚浓度均为微克级#需借助
P26/

,液相色谱
!

串联质谱法等现代仪器分析技术才能准确测定血液中药物及

代谢产物水平与比值+

本研究建立
P26/

测定非那西丁和对乙酰氨基酚浓度用

于肝脏储备功能的评估#避免了杂质的干扰#缩短了分析时间#

提高了灵敏度和特异度+

P26/

作为一种高效,快速的分离,

分析技术#以其灵敏度高,选择性好#可分析微量组成甚至衡量

样品等特点#成为医药分析领域应用最广,发展最快的现代分

析技术之一-

"-

.

+

采用
P26/

测定#非那西丁和对乙酰氨基酚能够得到良

好的分离度和线性关系#且简便快捷,灵敏度和准确度高#为研

究
/d2">#

在体内的药物代谢活性,评估肝脏储备功能提供

了一种快捷,准确的方法+
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