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３种抗癫痫新药对部分性癫痫患者的临床疗效及脑电的影响
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　　［摘要］　目的　探讨奥卡西平、拉莫三嗪及左乙拉西坦单药治疗新诊断的成人部分性癫痫患者的临床效果及其对脑
电的影响。方法　将新诊断的成人部分性癫痫患者１３３例按随机数字表法分为３组，分别给予奥卡西平（ＯＸＣ组）、拉莫
三嗪（ＬＴＧ组）及左乙拉西坦（ＬＥＶ组）单药治疗１２个月，比较３组患者临床疗效及治疗前后脑电图的变化。结果　治疗
１２个月后，３组间无发作率无明显差别（Ｐ＞０．０５），ＯＸＣ组及ＬＴＧ组总有效率高于ＬＥＶ组（Ｐ＜０．０５）。３种药物对癫痫样
放电（ＩＥＡ）均有明显的抑制作用，３组间无统计学差异（Ｐ＞０．０５）。３组患者治疗前后脑电背景α节律均无明显变化（Ｐ＞
０．０５）；ＬＴＧ组及ＬＥＶ组治疗前后α、β、δ及θ频段相对功率均无明显变化（Ｐ＞０．０５），ＯＸＣ组θ频段功率较治疗前明显增
加（Ｐ＜０．０５），且ＯＸＣ组治疗后θ频段功率与ＬＥＶ组及ＬＴＧ组比较有统计学差异（Ｐ＜０．０５）。结论　奥卡西平、拉莫三
嗪及左乙拉西坦单药治疗新诊断的成人部分性癫痫均有较好的效果，３种药物对ＩＥＡ均有明显的抑制作用，拉莫三嗪及左
乙拉西坦对脑电背景活动无明显影响，奥卡西平可使θ频段功率明显增加。
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　　近年奥卡西平、拉莫三嗪及左乙拉西坦３种新型
抗癫痫药在临床上得到了广泛应用，对其作用机制、药

代动力学、临床指征及不良反应的研究也较为深

入［１］。为观察这３种新型抗癫痫药对新诊断的成人部
分性癫痫患者的临床疗效及脑电活动的影响，对我院

２００９年１月至２０１０年１２月１３３例癫痫患者进行了随
访总结，现报告如下。

１　资料与方法

１．１　病例选择
　　我院癫痫中心新诊断的成人癫痫患者１３３例，诊断符合
１９８１年国际抗癫痫联盟癫痫发作的国际分类及１９８９年癫痫及
癫痫综合征的国际分类，确诊为部分性癫痫，其中男性６７例，
女性６６例，年龄１８～５６（３７．６１±１７．２２）岁，病程１．５个月至２
年，平均１０个月。将患者按随机数字表法分为３组，奥卡西平
组（ＯＸＣ组，ｎ＝４５）、拉莫三嗪组（ＬＴＧ组，ｎ＝４２）及左乙拉西
坦组（ＬＥＶ组，ｎ＝４６），３组患者的性别、年龄、病程、发作频率
等一般资料无统计学差异（Ｐ＞０．０５），具有均衡可比性。本试
验经过医院伦理委员会批准，患者及家属签署知情同意书。

１．２　给药方法
　　３组患者分别采用奥卡西平、拉莫三嗪及左乙拉西坦治疗。
拉莫三嗪维持量１００～２００ｍｇ／ｄ，左乙拉西坦维持量为５００～
３０００ｍｇ／ｄ，奥卡西平维持剂量６００～１８００ｍｇ／ｄ。
１．３　观察指标
　　患者分别在治疗后１、６、１２个月随访观察药物临床疗效及
不良反应。患者在治疗前和治疗１２个月后，行视频脑电图加
蝶骨电极检查２ｈ（美国 Ｎｉｃｏｌｅｔｓｙｓｔｅｍ３２导视频脑电图）。人
工计数法计算常规脑电图２０ｍｉｎ内发作间期痫样放电（ＩＥＡ）

的平均数目。选取患者清醒闭目无伪差、基线平稳的脑电信

号，计算α节律。通过脑电地形图处理系统生成脑电地形图，
其频域范围为 ０．５～３０Ｈｚ，分为 δ（０．５～３．８Ｈｚ）、θ（４～
７．８Ｈｚ）、α（８～１２．８Ｈｚ）、β（１３～３０Ｈｚ）４个频段，选择清醒期
２０ｍｉｎ没有伪迹且具有代表性的描记进行脑电功率计算（相对
功率，％）。
１．４　疗效判定标准
　　以治疗前８周基线期平均每月癫痫发作频率为标准，将３
组癫痫患者治疗１２个月后癫痫发作频率与治疗前比较。①无
发作：完全控制、无癫痫发作；②显效：癫痫发作频率减少≥
７５％；③有效：发作频率减少５０％ ～７４％；④无效：发作频率减
少≤４９％；⑤加重：发作频率增加。其中无发作、显效和有效之
和为总有效率。保留率为治疗１２个月后仍在服用该药的患者
比率。

１．５　统计学方法
　　计量资料用 珋ｘ±ｓ表示，采用ＳＰＳＳ１０．０统计软件进行 ｔ检
验和χ２检验。

２　结果

２．１　临床疗效及保留率
　　３组患者分别经奥卡西平、拉莫三嗪及左乙拉西坦单药治
疗１２个月，无发作患者的比例及不良反应发生率无统计学差
异（χ２值分别为１．４６、１．４９，Ｐ＞０．０５），ＯＸＣ组及 ＬＴＧ组总有
效率（分别为８２．２％、８５．７％）高于ＬＥＶ组（６５．２％，χ２＝６．１８，
Ｐ＜０．０５），ＯＸＣ组与ＬＴＧ组两组间无显著性差异（Ｐ＞０．０５）。
ＬＥＶ组与ＯＸＣ组、ＬＴＧ组间比较保留率差异显著（χ２＝６．９７，
Ｐ＜０．０５），ＯＸＣ组与 ＬＴＧ组保留率比较无统计学差异（Ｐ＞
００５）。见表１。单药治疗１２个月后，ＯＸＣ组３３例、ＬＴＧ组３２
例及ＬＥＶ组２４例完成了最终的脑电随访。
２．２　３种抗癫痫新药对发作间期ＩＥＡ的影响
　　新诊断的成人部分性癫痫患者经３种药物单药治疗１２个
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月后，对发作间期ＩＥＡ均有明显的抑制作用，其中 ＯＸＣ组 ＩＥＡ
消失或减少５０．０％以上１７例（５２．０％），ＬＴＧ组 ＩＥＡ消失或减
少５０．０％以上１８例（５６．３％），ＬＥＶ组ＩＥＡ消失或减少５０．０％
以上１７例（７０．８％），３组间无统计学差异（Ｐ＞０．０５，表２）。

表１　３组患者单药治疗１２个月后临床效果及不良反应的比较

组别 ｎ 无发作 显效 有效 不良反应 保留率

ＯＸＣ组 ４５ ２２（４８．９％）９（２０．０％） ６（１３．３％） ８（１７．８％）３３（７３．３％）
ＬＴＧ组 ４２ ２５（５９．５％）６（１４．３％） ５（１１．９％） ５（１１．９％）３２（７６．２％）
ＬＥＶ组 ４６ １７（３７．０％）７（１５．２％） ６（１３．０％）１０（２１．７％）２４（５２．２％）ａ

ａ：Ｐ＜０．０５，与ＯＸＣ组及ＬＴＧ组比较

表２　３组患者单药治疗１２个月后对ＩＥＡ的影响

组别 ｎ ＩＥＡ消失 减少≥５０％ 减少２５％～４９％ 无变化 ＩＥＡ增加
ＯＸＣ组 ３３ １１（３４．０％）６（１８．０％） ７（１８．０％） ７（２８．０％） ２（２．０％）
ＬＴＧ组 ３２ １０（３１．３％）８（２５．０％） ５（１５．６％） ８（２５．０％） １（３．１％）
ＬＥＶ组 ２４ ９（３７．５％）８（３３．３％） ５（２０．８％） ２（８．３％） ０

２．３　３种抗癫痫新药对脑电背景活动的影响
　　３组患者分别经ＯＸＣ、ＬＴＧ及ＬＥＶ单药治疗１２个月，治疗
前后脑电背景α节律无统计学差异（Ｐ＞０．０５，表３）。

表３　３组患者治疗前后α节律的变化（珋ｘ±ｓ）

组别 ｎ 治疗前 治疗１２个月
ＯＸＣ组 ３３ １０．１±０．９ ９．７±１．４
ＬＴＧ组 ３２ ９．８±１．０ １０．２±０．９
ＬＥＶ组 ２４ １０．３±０．８ ９．９±１．２

２．４　３组患者治疗前后脑电图频段相对功率的变化
　　３组患者治疗前及治疗１２个月后各频段相对功率值见表
４。其中 ＬＴＧ组及 ＬＥＶ组治疗前后各频段相对功率无统计学
差异（Ｐ＞０．０５）。ＯＸＣ组 α、β及 δ频段相对功率治疗前后无
统计学差异（Ｐ＞０．０５），θ频段功率较治疗前明显增加（Ｐ＜
００５），且ＯＸＣ组治疗后 θ频段功率与 ＬＥＶ组及 ＬＴＧ组比较
有统计学差异（Ｐ＜０．０５）。见表４。

表４　３组患者治疗前后脑电图频段相对功率的变化（珋ｘ±ｓ）

组别 ｎ α β δ θ
ＯＸＣ组 ３３
　治疗前 ２９．０１±６．４８ １０．２９±５．６３ １５．３９±６．５７ ２１．３９±５．２７
　治疗后 ２８．３６±５．７１ １１．３８±６．８１ １５．９５±７．１７ ２９．８３±６．２４ａｂ

ＬＴＧ组 ３２
　治疗前 ２８．１８±７．３２ １２．３２±７．２６ １６．３９±６．８２ ２０．４１±６．８２
　治疗后 ２７．６３±６．１８ １１．９２±６．４４ １７．１６±５．９４ ２１．７４±５．９９
ＬＥＶ组 ２４
　治疗前 ２７．３３±６．３１ １０．２１±５．９２ １５．８２±５．７７ ２２．２８±６．４４
　治疗后 ２６．７３±８．４９ １１．３９±６．２７ １６．４９±６．２２ ２１．３９±５．３８

ａ：Ｐ＜０．０５，与治疗前比较；ｂ：Ｐ＜０．０５，与ＯＸＣ组及ＬＴＧ组比较

３　讨论

　　癫痫是神经科常见的疾病之一。我国每年有４０
万左右的新发癫痫患者，其中以部分性癫痫占绝大多

数。视频脑电对于癫痫的诊断及分型起到了至关重要

的作用［２］。对于新诊断的部分性癫痫患者治疗方案

较多。近年来，３种新型抗癫痫药物奥卡西平、拉莫三
嗪及左乙拉西坦在临床得到了较为广泛的应用，但国

内尚少见系统比较３种药物临床疗效、保留率及其对

脑电影响的研究。

　　本研究中３种药物单药治疗新诊断的部分性癫痫
患者均有较好的效果，治疗１２个月后３组间无发作率
并无差别，１２个月后总有效率 ＯＸＣ组、ＬＴＧ组稍高于
ＬＥＶ组，结果与文献［３］相近。经单药治疗１２个月后
ＬＴＧ组与 ＯＸＣ组保留率高于 ＬＥＶ组，与文献［４］相
近。文献［５］报道，拉莫三嗪、左乙拉西坦、奥卡西平３
种药物对癫痫患者 ＩＥＡ均有明显的抑制作用。本研
究再次证实对于新诊断的部分性癫痫患者，治疗１２个
月后发作间期 ＩＥＡ均明显减少。其中 ＬＥＶ组 ＩＥＡ消
失或减少５０％以上者高于 ＯＸＣ组及 ＬＴＧ组，但无统
计学差异。国外学者在临床工作中观察到左乙拉西坦

可快速而持续地减少广泛性棘波。有待进一步增加样

本量并延长随访时间，比较３种药物长期应用对 ＩＥＡ
的抑制作用。

　　近来，越来越多的学者开始关注抗癫痫药物对脑
电背景的影响，因为脑电背景的改变、慢波活动的增加

会影响患者的认知功能。研究者认为，拉莫三嗪对脑

电背景无明显影响，甚至有一定程度的改善作用，而左

乙拉西坦和奥卡西平对脑电背景活动的影响尚有争

议。国外有学者认为服用左乙拉西坦对脑电图背景无

明显影响，而韩国学者通过药物定量脑电图研究认为

左乙拉西坦可使癫痫患者 α２及 β２相对功率增加，θ
和δ功率值降低［６］。本研究显示 ＯＸＣ治疗后 θ频段
功率明显增加，拉莫三嗪和左乙拉西坦对脑电背景活

动无明显影响，与国内外文献不尽相同，可能与种族差

异及随访时间有关。

　　总之，奥卡西平、拉莫三嗪及左乙拉西坦对部分性
癫痫患者疗效确切，对发作间期 ＩＥＡ有明显的抑制作
用。拉莫三嗪、左乙拉西坦与奥卡西平相比对脑电背景

影响更小，临床上应根据患者情况选择适合的治疗药物。
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