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弥可保在面神经麻痹神经再塑中的作用

Effect of methycobal on nerve regeneration in facial nerve paralysis

许志强 ,蒋晓江 ,陈曼娥　　(第三军医大学附属大坪医院野战外科研究所脑血管三科 , 重庆 400042)

　　本研究主要在面神经炎性脱髓鞘病变后临床应用弥可保

及维生素 B12 ,并比较两者对神经再生和功能恢复的影响。 肌

电图检测结果表明 ,弥可保的作用明显优于维生素 B12 。

1　材料与方法

1.1　临床资料
　　30 例面神经麻痹病人 ,病程 1 ～ 3 d ,根据入院时间前后随

机分成 2组。弥可保组(A):共 15 例 ,男性 6例 , 女性9 例;年龄

22～ 45 岁 , 平均 30.5 岁。 肌肉注射弥可保 500 μg 次 , 每日 1

次;14 d 后改用口服弥可保 500μg 次 ,每日 3次。维生素 B12组

(B):共 15例 , 男 8 例 , 女 7 例;年龄 22 ～ 44 岁 , 平均 28.8 岁。

肌肉注射维生素 B12 500 μg 次 ,每日 1 次;14 d后改用口服维生

素 B12和 B6 各 10 mg 次 , 每日 3次。治疗前及治疗后14 d , 分别

记录健侧和患侧口轮匝肌处面神经传导的潜伏期(ms)及波幅

(μV)。

1.2　疗效标准
[ 1]

　　治愈:眼睑闭合好 , 其他面肌功能基本恢复。好转:临床症

状改善 ,遗留不同程度的面肌功能障碍。

2　结果

2.1　疗效比较
　　A 组治愈率为 53.3%,总有效率(治愈+好转)为 100%。 B

组治愈率为 20%,总有效率(治愈+好转)为 60%。经 Ridit 分

析:2组间差异有显著意义(P<0.05)。

2.2　肌电图检测
　　A组病例治疗前病变侧的面神经传导潜伏期为(5.02 ±

0.21)ms ,较健侧[ (3.69±0.16)ms] 明显延长 , 同时患侧波幅为

(0.57±0.4)μV ,明显小于健侧[ (1.28±0.65)μV] ;治疗后病变

侧的面神经传导潜伏期缩短至(3.82±0.25)ms , 基本接近于健

侧[ (3.7±0.09)ms] ,同时波幅升高至(1.1±0.4)μV , 逐渐接近

健侧[ (1.28±0.59)μV] 。 B组治疗前病变侧的面神经传导潜伏

期为(4.95±0.32)ms , 较健侧(3.7±0.28)ms 明显延长 , 患侧波

幅为(0.69±0.4)μV , 明显低于健侧[(1.17 ±0.42)μV] ;治疗
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后病变侧的面神经传导潜伏期缩短至(4.23±0.16)ms , 波幅有

所升高[ (0.87±0.42)μV] 。弥可保组与维生素 B 组患者治疗

后的肌电图比较 ,弥可保组治疗效果较维生素 B 组好。两组比

较差异有显著性(P<0.05)。

3　讨论

　　国内外一些实验和临床研究表明:弥可保(甲基维生素

B12)能很好地转移进入神经细胞组织的细胞器 , 与普通维生素

B12相比 ,在周围神经中含量更高
[ 2] 。正常人血清及脑脊液中甲

基维生素 B12占总维生素 B12的绝大多数 , 由于该甲基的存在 ,

参与了生物转甲基的作用 ,能够增强神经细胞内核酸和蛋白质

的合成 ,而且能促进髓鞘的主要成分———卵磷脂的合成。 此

外 ,动物实验表明弥可保可刺激轴突再生 , 促进突触传递的恢

复[ 3 , 4] 。本研究的结果表明:弥可保及普通维生素 B12均有促进

面神经麻痹神经再塑的作用 ,其运动神经动作电位的潜伏期缩

短 ,波幅升高。但是 A组各项指标均优于 B组。这表明弥可保

促进面神经再生的作用明显优于维生素 B12 , 与国外报道一

致[ 5] 。
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