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I 期组虽有增高
,

但与对照组比较无统计学意义 ( P > 。 .

0 5)
,

I
、

l 期组与 对 照 组比较 相 差 非 常显 ,

(尸 < 0
.

0 1 )
。

3 讨论

日
: 一

M G是一低分子蛋 白质
,

可从肾小球自由滤过
,

其中 99
.

9% 又由肾近曲小管摄取 川
,

正常人其合成速度非常恒定
,

在排除引起其合成增加 的疾病后
,

血日
2 一

M G增高提示肾小球滤

过率下降
,

尿日
2 一

M G增高提示肾小管功能不全川
。

一般认为
,

高血压病肾脏受损的症状出现较晚
,

在高血压病早期肾小动脉痉挛引起肾血

流量减少所致的肾功能改变
,

目前临床上常用的检查方法尚难判定
。

江氏等报道
`3 ) ,

I 期高

血压时血
、

尿日
2 一

M G 均明显升高
,

提示此期肾小球和肾小管即受到损害
。

本文资料表明
,

若

按 B U N
、

C r及 C C r
为指标

,

到 l 期高血压 时才出现肾脏异常
,

如以日
: 一

M G为指标
,

则显示 I

期高血压开始有肾小球受损
, l 期高血压 时出现 肾小管的损害

,

其机制可能为 I 期高血 压时

仅有肾小动脉痉挛
,

无 肾小动脉形态学的改变
,

肾血流量减少主要影响肾小球滤过率
,

肾小

管受损程度较轻
,

尚未影响其摄取日
2 一

M G的功能
。

敞认为血
、

尿 日
2 一

M G 在判断肾脏早期损

害方面较 B U N
、

C r
及 C C r灵敏而可靠

。
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外伤性后颅窝硬膜外血肿

高伯元 王宪荣 (西南医 院 神经外科 )

我院 自1 9 7 2年 5月至 1 9 5 7年 g月共收治外伤性后颅窝硬膜外血肿 ( E x t r a d u r a l h a e m a t o m a

o f t h e p o s t e r i o r f o s s a ,

E D H p F ) 1 9例
。

现分析报告如下
:

1 临床资料

一般资抖 男15 例
,

女 4 例
。

年龄 5 一 55 岁
,

平均 26 岁
。

致伤原因为坠落伤 4 例
,

跌伤 8 例
,

打击伤 1

例
,

车祸 6 例
。

枕部着力 16 例
,

顶枕部着力 3 例
。

临床表现
.

原发昏迷 16 例
,

其中持续昏迷 3 例
,

中间清醒期 , 例
,

无原发昏迷 3 例
。

G l as g o w 昏迷计

分 10 例
,

< 8 分 3 例
,

> 10 分 7 例
。

血压升高 10 例
,

脉搏缓慢 5 例
,

呼吸障碍 1刁但
,

其中呼吸停止 6 例
,
2

例心跳同时停止
,

经复苏成功后手术清阶血肿
,

但终因脑干功能衰竭而死亡
。

伤后进行性颅内压增高 17 例
,

表现剧烈头痛伴频繁呕吐
。

1 侧瞳孔散人 1 例
,

双侧瞳孔散大 6 例
,

瞳孔大小不等
、

多变 2 例
。

外展神经

麻痹 2 例
,

眼底视乳头水肿 2 例
,

偏瘫 3 例
,

小脑体征阳性 4 例
,

锥体束征阳性 6 例
。

辅助检查 颅脑超声波检查 8 例
,

中线移位 3 例
,

均为骑跨型血肿
。

头颅 X 线照片检查 16 例
,

除 1 例

未见骨折外
,

其余均见枕骨骨折或枕乳缝分离
。

颈总动脉造影 3 例
,

发现幕上血肿 2 例
,

脑积水征 1 例
。

1 例同时行椎动脉造影
,

证实后颅窝血肿
。

C T扫描 7 例
,

发现后颅窝血肿 7 例
,

其中 4 例并有横窦上方血

肿
,

合并脑挫伤例 4
。

治 疗 本组急性 E D H P F 15 例
,

亚急性 4 例
。

单纯性 9 例
,

骑跨型血肿 10 例
。

均经手术清除血肿
.

后
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颇窝血肿里 1 5~ 6 0 ml
,

平均 3 o m l , 骑跨型血肿幕上血肿量 2 0~ 一s o m l
,

平均 5 7 m l , 合并额颜叶对冲性硬膜

下血肿 4 例
。

出血来源为横窦者 9 例
,

硬脑膜血管者 3 例
,

导静脉 1例
,

原因不明 6 例
。

术中见骨折 1 3 ,殊

枕乳缝分离 6 例
,

无骨折 1 例
。

结果 痊愈 1 5例
,

死亡 4 例
,

总死亡率为 21 %
.

其中 2 例因片面强凋无小脑体征而延误手术
,

1 例因

脑千衰竭死亡
,

另 1 例术后32 天死于败血症
、

上消化道出血
。

随访 15 例痊愈病人中获随访者 12 例
,

随访 期 6 个 月 至 16 年
,

平均 7 年
。

病人全部可参加工作或学

习
。

2 讨论

外伤性后颅窝硬膜外血肿 ( E D H P )F 是硬膜外血肿中发病率最低的
,

文 献报告为 3 一

7% l() (2) a() 《 ` 》。 本组占同期硬膜外血肿的 n %
,

较文献报告的高
。

自应用 C T检查 1 年来
,

发现 E D H P F 7 例
,

占同期 16 例硬膜外血肿病人的 43
.

8%
。

故外伤性 E D H P F 绝非少见
,

值

得重视
。

本组 E D H P F病人多为年青人
,

平均 26 岁
,

其中 < 17 岁 9例
,

占 47 %
,

与文献报告

相似 ( . ) (` )
。

全组病人均系枕或顶枕部着力
,

局部头皮挫伤或血肿
,

枕骨骨折及枕乳缝分离
。

因此
,

枕部或顶枕部着力
,

局部挫伤及枕骨骨折
、

枕乳缝分离是外伤性 E D H P F 的重要特征
。

伤后

有进行性头痛
、

呕吐者 16 例
,

而仅有 4 例小脑体征为阳性
,

与文献报告相似
` ’ )( ` ’ ( ” ) 〔弓 ’ 。 故

顶枕着力
、

枕骨骨折
、

颅内压增高
,

或出现呼吸障碍时就应该考虑可能有 E D H P F
,

不可过

分强调小脑体征
。

本组 2 例病人伤后 昏迷几分钟即清醒
,

后逐渐出现头痛
、

呕吐
,

根据枕骨

骨折而手术钻孔探查
,

及时清除了血肿
,

痊愈出院
。

但也有 2 例相似病人
,

过分强调小脑体

征而延误诊断
,

终于失去时机
,

发生呼吸心跳停止
,

虽经手术清除血肿
,

最后仍死亡
,

教训

是深刻的
。

多数 E D H P F病人伤后意识障碍轻或无原发昏迷
,

本组伤后 昏迷 < 30 m in 者 13 例
,

无原

发昏迷 3 例
,

说明外伤性 E D H P F 病人的原发脑伤多较轻
,

只要早期获得诊断
,

及时清除血

肿
,

预后多较好
。

呼吸障碍是外伤性 E D H P F的重要特征之 一
。

本组占74 %
,

与文献报告一致 ( 3 ’ 。 呼吸停

止常危及生命
,

但不是放弃抢救的指征
。

本组呼吸停止 6 例
,

经积极手术
, 2 例 完全康复

。

因此
,

对 E D H P F病人呼吸停止后应争分夺秒
,

积极救治
。

C T 扫描是诊断外伤性 E D H P F 的最佳方法
,

可大大提高血肿的早期诊断率
。

本组 C T 扫

描 7 例中 6 例获早期诊断而完全康复
。

因此
,

对枕部着力
,

尤其伴枕骨骨折者
,

应尽早作

C T扫描
,

以争取早期手术
。

文献报告 2 例病人伤后早期 C T 扫描正常
,

后于 12 及 3 6 h行 C T复

查而确诊为 E D H P F ( 3 ’
。

故早期 C T扫描正常
,

一旦病情恶化或无好转者应行 C T复查
。

一旦确诊或高度怀疑 E D H P F 时
,

应尽快手术探查清除血肿
,

解除脑干受压
。

本组骑跨

横窦型硬膜外血肿 10 例
,

占E D H P F病人 的 52
.

6%
,

与文献报告相似 ( “ ’ 。 因此
,

凡 E D H P F

均应常规于横窦上方相应部位钻孔探查
,

防止遗漏幕上血肿
。

对骑跨型硬膜外血肿应先清除

幕下血肿后清除幕上血肿
,

以减轻脑干继发损害
。
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晕动病患者血液组胺含 t 的改变及东苗营碱的影响

王思彤 周定蓉 何凌汉 (大坪医院 耳鼻咽喉科 )

晕动病 ( m ot i o n s ick en ss
,

M )S 的发病机制 目前尚不十分清楚
。

近来
,

实验研究及临

床观察表明
,

某些神经递质对 M S 的发生有重要意义
,

其中
,

特别是组胺及乙酞胆碱关系更

为密切
。

本实验通过对M S患者血组胺含量的测定及抗晕药东蓖若碱对其变化的影响的观察
,

而就组胺在 M S 发生过程中的作用意义及不同神经递质之间的相互作用影响进行初步探讨
。

1
。
1

材料与方法

实脸对 象

共 10 名健康志愿受试者
,

其中男性 9 人
,

女性 1人
,

平均年龄 2 4
.

5 (2 3~ 2 8) 岁
。

既往无神经系统病

史
,

耳鼻喉科常规检查及听力测试
、

前庭功能检查均正常
,

而均有晕车史
,

并对旋转运动刺激具有一定的

敏感性
。

l
。

2 M S的诱发

应用O K
一

1 5型视动旋转刺激仪 ( 日本
,

永岛公司 )
,

通过 C o r i时 is 试验 ( ’ )诱发实验性 M S
。

即受试者

坐于旋转椅内
,

两眼平视全视野视动鼓上之视靶
,

启动旋转椅
,

先以 9。。

s/ 的角速度顺时针方向旋转
,

3

m i n后改为逆时针方向旋转
,

而后每 3 m in 即改变 1 次旋转方向
,

同时
,

在旋转过程中
,

令受试者每 6 5头部

前屈 1 次 (约20
。

)
,

至受试者诱发出M S
,

即出现重度恶心或干呕等症状
,

而停止旋转
。

1
。

3 药物及实脸分组

药物
: ① 国产东蓖若碱透皮制剂 ( t r a n s d e r m a l ; 、 e r a p e u t i e s y s t e m o f s e o p o l a m i n e ,

T T S
一

S )

和安慰剂贴剂 ( t ar
n s d e r m al lP a c e b o, T D

一

P )
,

由上海医药工业研究院研制提供 , ② 进 口 T T S
一

s,

C i b a 一 G e i g y公司产品
。

每个受试者先后共进行 4次 M S诱发试验
,

首次试验均不给予任何药物
,

并将其旋转时间作为以后各次

试验的旋转时间标准
。

第 2
、

3 次试验则按照随机双盲交叉设计
,

于试验前 12 h分别将国产 T Ts
一

S或 T D
一

P

贴于受试者耳后区皮肤
,

第
’

4 次试验则所有受试者于试验前 12 h贴用进口 T T S
一

S
,

以同国产 T T S
一

S 进行比

较
。

每次试验至少相隔 1周时间
,

以避免适应效应的影响
。

1
。

4 血样采取与组 胺含量的浏 定

在首次 M S诱发试验之前
,

抽取受试者前臂静脉血 1
. 。口 l

,

肝素抗凝
,

测定其全血组胺含盆
,

作为致病

前正常对照
。

每次M S诱发试验后
,

立即 (3 。 in 内 ) 以同法采取血样并进行组胺含里测定
。

血样通过 R F
一
520

型荧光分光光度计《日本
,

岛津公司 ) 用36。 / 4 5。林m波长进行组肢荧光法定 t
。

2 结果与分析

受试者 M S前后及给予药物处理的每次 M S 诱发试验后侧得的血组胺含盆均为自身前后对照
,

其间的比


