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蛛网膜下腔出血性脑血管痉挛的早期防治 

刘宏亮‘ 张旭宏 宋健民。 

脑血管痉挛(CVS)是 SAH后最主要的并发症，是十分复杂 

和难治的，本文应用钙通道阻断剂尼莫通治疗 SAH后的脑血管 

痉挛，取得良好疗效，报告如下。 

一

、 资料与方法 

1．临床资料：自发性蛛网膜下腔出血病人 58例(GCS 7—15 

分)，经头颅 cr扫描(部分为脑池积血 )和腰椎穿刺(均为血性 

脑脊液)确诊，男性 36例，女性 22例，年龄 28～67岁，平均 43．8 

岁。 

2．分组 ：I组：常规治疗对照组 28例，应用脱水剂，止血药 

物 ，能量合剂等药物 ；II组 ：加尼莫通治疗组 30例；在常规治疗 

时 ，用尼莫通注射剂(德国拜耳医药)1～2 mg／kg体重 ，加入 250 

· 生理盐水中缓慢静滴，每 日一次，7 d为一个疗程。以上的 

I、Ⅱ组病例，伤后 至人院时间近似；平均年龄分别为 42．50 

岁 、45．23岁(P>0．05)；人院时 GCS平均计分分别为 12±1．80、 

13±1．06(i±s)，均具有可比性。 

3．脑血管造影观察：58例均于治疗 6 8 d期间行脑血管造 

影 ，结果发现常规治疗对照组 28例中，有 14例严重广泛脑血管 

痉挛 ，9例轻度脑血管痉挛，5例正常。而加用尼莫通组中，2例 

严重广泛脑血管痉挛，13例轻度脑血管痉挛 ，15例正常。 

二 、结果 

临床疗 效 观察 结 果：GCS评 估，常规 治疗 组恢 复 良好 

(50％)，加用尼莫通组恢复良好(93．3％)。 

三 、讨论 

脑血管挛是 SAIl后最主要的并发症，是十分复杂和难 治 

的。近年来临床上应用尼莫通(尼莫地平)取得良好疗效。尼 

莫通为钙通道阻断剂，能解除脑血管痉挛 ，降低脑缺血的程度， 

改善神经功能。 

SAil释放出致痉物质 ，这些致痉挛因子游离于血液和脑脊 

液之外，故避免被酶类降解灭活或被释放减活作用，还可能形 

成一种浓度累积效应 ，并由此激活一些有害性反应和抑制一些 

正常细胞的代谢，从而导致血管痉挛。而持续性痉挛可形成血 

管壁内在结构和机械性挤压使 内皮损伤⋯。因此防止和解除 

血管痉挛是阻止血管发生结构性改变的关键环节。有实验表 

明，脑血管平滑肌的变性坏死发生在 SAIl的 48 h之后 ]。一 
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旦脑血管平滑肌发生成纤维细胞化、血管呼吸受阻、血管壁狭 

窄，应用血管扩张剂治疗和预防效果均不好 J。本文收治的 3o 

例病人均在 48 h内应用脑血管解痉剂(尼莫通)，因此大多取得 

了满意疗效。 

尼莫通为最新一代二氢吡啶类钙通道阻断剂 J̈，主要是阻 

断细胞膜上的钙离子通道，阻断 Ca2 内流入细胞 ，减少 由 Ca2 

通道改变 ca2 内流、ca2 超载所促发的一系列生化连锁反应， 

可以防止或解除脑血管痉挛 ，有利于脑皮质血供，从而防止或 

减轻脑细胞代谢异常 j。钙拮抗剂通过抑制花生四烯酸对血 

小板的作用，从而对血液流变学有所改善。尼莫通对脑血管平 

滑肌选择性作用较强，对痉挛性收缩的脑血管作用尤为明显， 

同时可以拮抗 5一羟色胺、儿茶酚胺、组织胺及血栓素所引起 的 

血管痉挛。另一方面，尼莫通能增强线粒体，内质网等钙库的 

摄取和储存钙的作用，从而大大减轻神经细胞钙超载，减轻脑 

继发性损害与脑水肿减轻。 

本文研究结果表明，SAIl后应用尼莫通是防治脑血管痉挛 

的新途径，并且早期用药(S．Mt发生 48 h内)大大减轻神经细胞 

钙超载，也能使脑继发性损害与脑水肿减轻。因此其疗效比常 

规治疗显著。 
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