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寿命"早期评估
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预后有助于降低致残率及死亡

率$

"

&

#

WEN
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存在争议"这可能与研究纳入人群!治疗方式!研究终

点及
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评估方法不同有关"但较少研究考虑
WEN
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梗死体积测量'在轴面
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图像上手动勾画每层
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\

)描述#组间比较时连续变量采用
"

检验或
J?44DO0G14>

;

&

检验!分类变量采用卡方检

验#将组间差异中
!

"

#+"

的变量'高脂血症!入院

ZEXNN

评分!

U.WNU

分型(

/WW

型为参考项)!梗死

体积及责任血管病变部位(

EHW

为参考项)纳入
C7

6

G<D

1G5

回归分析模型"采用逐步向后法筛选与
aYX

征阳

性有关的独立预测因素$

"*

&

#利用
N

2

>?FB?4

秩相关分

别在全部
WEN

病例!

/WW

型及
H,

型
WEN

中评估

aYX

评分与
%#=BLN

评分之间的相关性.将年龄!入

院
ZEXNN

评分!梗死体积及
aYX

评分纳入多因素

C7

6

G<1G5

回归分析模型"分别探讨全部
WEN

病例!

/WW

型及
H,

型
WEN

中
aYX

评分与不良预后的关系#双

侧
!

"

#+#*

认为有统计学差异#采用
e?

22

?

系数评

价两位医师间
aYX

评分!脑白质病变
a?S>P?<

评分!

入院
ZEXNN

评分和
%#=BLN

评分的一致性"

e?

22

?

系数
$

#+@

为一致性良好!

$

#+'

为一致性很好$

")

&

#

结
!

果

研究期间共
"))

例
WEN

"由于以下原因排除
$)

例'合并后循环梗死
"$

例!图像质量不佳
@

例!临床或

影像资料不全
@

例.另外"非
/WW

型及非
H,

型
WEN

仅
)

例(不明原因型
)

例!其他原因型及小血管闭塞型

#

例)"因病例过少"也未包括在内.最终排除
$'

例!纳

入
""@

例#

""@

例年龄(

@#+%(d"$+)(

)岁"男性
'#

例#

""@

例中
aYX

阳性
%)

例(

'"+#\

)!阴性组
$$

例#

/WW

型
WEN')

例中
aYX

阳性
@)

例(

(@+$\

)!

阴性
$#

例(

$&+'\

)(图
$

).

H,

型
WEN&$

例中
aYX

阳性
&#

例(

%&+'\

)!阴性
$

例(

@+&\

)(图
&

)"说明两

型
WEN

的
aYX

征阳性率差异明显(

!]#+#&"

)"

H,

型者更高#与
aYX

阴性组相比"

aYX

阳性组高脂血

症发生率较低(

'+*\

与
$(+&\

"

!]#+#$@

)!入院

ZEXNN

评分较高(

@

分与
$+*#

分"

!]#+##)

)!梗死体

积较大(

"'+'*B/

与
@+$@B/

"

!]#+#"%

)!预后不良

发生率高(

)'+%\

与
$$+(\

"

!]#+##)

)"而责任血管

病变部位无明显差异(

!]#+"#'

"表
"

!

$

)"提示
aYX

阳性与预后不良有关#两种类型
WEN

预后比较'

/WW

型
')

例的
BLN

评分为
$+#@d"+@$

"

H,

型
&$

例
BLN

评分为
$+($d"+'#

"无显著统计学差异(

!]#+#@

)"但

仍提示
H,

型
WEN

远期预后较差#两种类型
WEN

预

后不良(

BLN

$

$

)比较'

/WW

型
')

例预后不良
&)

例"

H,

型
&$

例中不良预后者
"(

例"无显著统计学差异

(

!]#+$$

)#

aYX

征阳性的多因素
C7

6

G<1G5

回归分析显示入

院
ZEXNN

评分较高(

.L]"+$@*

"

%*\HE

'

"+#)%

'

"+*$*

"

!]#+#")

)和病因为
H,

型(

H,

型比
/WW

型"

.L]*+%'&

"

%*\HE

'

"+"'@

'

&#+"(%

"

!]#+#&#

)是

aYX

阳性的独立影响因素"病因是
H,

型时
aYX

阳

性概率是
/WW

型
*+%'&

倍"提示
WEN

病因类型对是

否出现
aYX

有重要影响#

!CD#

放射学实践
$#$"

年
"#

月第
&@

卷第
"#

期
!

L?=G7CMF?51G5>

"

.51$#$"

"

Y7C&@

"

Z7+"#



图
$

!

/WW

型
WEN

患者'入院
ZEXNN

评分
&&

分'

%#=BLN

评分
*

分(

?

%

JLW

示左侧颈内动脉闭塞*

A

%

QOE

示左侧大脑半球急性脑梗死'梗死体积
&'+*)B/

*

5

%

JHW

供血区$

J"[J@

和岛叶%均未见
aYX

征'

aYX

评分
#

分(

!

图
&

!

H,

型
WEN

患者'入院
ZEXNN

评分
(

分'

%#=BLN

评分
&

分(

?

%

JLW

示右侧大脑

中动脉
J$

段闭塞*

A

%

QOE

示右侧额)顶)颞)岛叶急性脑梗死'梗死体积
))+(#B/

*

5

%

JHW

供血区$

J$

)

J&

)

J*

%见
aYX

征$箭%'

aYX

评分
&

分(

表
"

!

""@

例
WENaYX

征阳性与
aYX

征阴性的临床特征

指标 aYX

阳性
$

4]%)

%

aYX

阴性
$

4]$$

%

"

,

&

$

!

性别$女%

&"

$

&&+##\

%

@

$

$(+&#\

%

[ #+'##

年龄$岁%

@"+"$d"$+*#@#+&$d"$+@" [#+$@' #+(%#

高血压
@$

$

@@+##\

%

"@

$

($+(#\

%

#+&(" #+*)&

糖尿病
&'

$

)#+)#\

%

(

$

&"+'#\

%

#+**@ #+)*@

冠心病
"*

$

"@+##\

%

$

$

%+"#\

%

[ #+*$$

高脂血症
'

$

'+*#\

%

@

$

$(+&#\

%

[ #+#$@

吸烟
&&

$

&*+"#\

%

(

$

&"+'#\

%

#+#'* #+((#

发病
D

检查时间$

0

%

)(+*(d"@+%&)'+*#d"'+(# #+$$@ #+'$"

入院
ZEXNN

评分
@

$

$

'

""

%

$+*#

$

"

'

*

%

[$+''" #+##)

%#

天
BLN

评分
$

$

"

'

)

%

"

$

#

'

$+$*

%

[$+(&* #+##@

BLN

$

$ )@

$

)'+%#\

%

*

$

$$+(#\

%

)+%(" #+#$@

表
$

!

""@

例
WENaYX

征阳性与
aYX

征阴性的影像特征

指标 aYX

阳性
$

4]%)

%

aYX

阴性
$

4]$$

%

"

,

&

$

!

U.WNU

分型
)+@)% #+#&"

!

/WW @)

$

(@+$#\

%

$#

$

$&+'#\

%

!

H, &#

$

%&+'#\

%

$

$

@+&#\

%

血管栓塞位置
)+))@ #+"#'

!

EHW &*

$

'"+)#\

%

'

$

"'+@#\

%

!

JHW

近段
&"

$

%"+$#\

%

&

$

'+'#\

%

!

JHW

远段
$'

$

("+'#\

%

""

$

$'+$#\

%

梗死体积$

B/

%

"'+'*

$

(+#*

'

)@+"%

%

@+$@

$

)+@)

'

$)+))

%

[$+&)$ #+#"%

脑白质病变评分 #

$

#

'

$

%

#+*#

$

#

'

)+$*

%

[#+%$" #+&*(

全部
WEN

病例(图
)?

)

aYX

评分与
%#=BLN

评

分正相关(

#]#+$@#

"

!]#+##*

).

/WW

型者(图
)A

)

aYX

与
%#=BLN

评分正相关(

#]#+$%@

"

!]#+##@

).

H,

型者(图
)5

)

aYX

评分与
%#=BLN

评分无相关性

(

#]#+#@)

"

!]#+($'

)"说明
aYX

与
WEN

远期预后有

一定关联"但应区分
WEN

病因类型评估这种相关关

系#

WEN

不良预后的多因素
C7

6

G<1G5

回归分析'

!

全部

WEN

病例"年龄较大(

.L]"+#*$

"

%*\HE

'

"+##@

'

"+#%%

"

!]#+#")

)!入院
ZEXNN

评分较高(

.L]

"+&#*

"

%*\HE

'

"+"*&

'

"+)('

"

!

"

#+##"

)!

aYX

评分

较高(

.L]"+$('

"

%*\HE

'

"+#"*

'

"+@#%

"

!]#+#&(

)

与
WEN

不良预后独立相关.

"

/WW

型者"入院
ZEXNN

评分较高(

.L]"+&@#

"

%*\HE

'

"+"*(

'

"+@##

"

!

"

#+##"

)!

aYX

评分较高(

.L]"+)#*

"

%*\HE

'

"+#@@

'

"+'*"

"

!]#+#"@

)与
WEN

不良预后独立相关.

#

H,

型

者"

aYX

评分(

.L]#+'&)

"

%*\HE

'

#+)'(

'

"+)$%

"

!]#+*#%

)与
WEN

不良预后未见明确相关(表
&

)#上

述结果提示在众多临床!影像学因素中
aYX

也具有

预测特定病因
WEN

远期的价值"但前提是应首先考虑

WEN

病因分类#

一致性检验#两位影像医师间
aYX

评分
e?

22

?

值
#+')'

(

%*\HE

'

#+((*

'

#+%"*

"

!

"

#+##"

)"脑白质

$CD#

放射学实践
$#$"

年
"#

月第
&@

卷第
"#

期
!

L?=G7CMF?51G5>

"

.51$#$"

"

Y7C&@

"

Z7+"#



图
)

!

?

'

A

'

5

分别为全部
WEN

病例)

/WW

型)

H,

型
WENaYX

评分与
BLN

评分相关性(

表
&

!

全部
WEN

病例和
/WW

型!

H,

型
WEN

中
aYX

评分与不良预后的关系

指标
全部

WEN

病例$

4]""@

%

.L %*\HE -

值
!

/WW

$

4]')

%

.L %*\HE -

值
!

H,

$

4]&$

%

.L %*\HE -

值
!

年龄$岁%

"+#*$ "+##@

'

"+#%% #+#*" #+#$* "+#)( #+%%$

'

"+"#) #+#)@ #+#%) "+#%) #+%%*

'

"+$#) #+#%# #+#@)

入院
ZEXNN

评分
"+&#* "+"*&

'

"+)(' #+$@@

"

#+##" "+&@# "+"*(

'

"+@## #+&#'

"

#+##" "+"'& #+%(*

'

"+)&@ #+"@' #+#'%

梗死体积$

B/

%

"+#") "+###

'

"+#$' #+#"& #+#*) "+#") #+%'%

'

"+#&% #+#") #+$(% "+#"* #+%%(

'

"+#&& #+#"* #+#%*

aYX

评分
"+$(' "+#"*

'

"+@#% #+$)@ #+#&( "+)#* "+#@@

'

"+'*" #+&)# #+#"@ #+'&) #+)'(

'

"+)$% [#+"'"#+*#%

病变
a?S>P?<

评分
e?

22

?

值
#+'&(

(

%*\HE

'

#+(*&

'

#+%"@

"

!

"

#+##"

)"入院
ZEXNN

评分
e?

22

?

值
#+'#)

(

%*\HE

'

#+("@

'

#+'(#

"

!

"

#+##"

)"

%#=BLN

评分

e?

22

?

值
#+%$(

(

%*\HE

'

#+'(&

'

#+%(%

"

!

"

#+##"

)"

说明不同影像学医师之间对
aYX

这一征象评估的一

致性较好"这对于临床推广
WEN

同质化评估具有重要

意义#

讨
!

论

本研究显示
WEN

病因分型是
aYX

征的独立影响

因子"与
/WW

型
WEN

相比
H,

型者
aYX

阳性率更

高.

aYX

评分对
WEN

的预后价值与
WEN

病因类型有

关#

aYX

评分较高是
/WW

型预后不良的独立危险

因素"但与
H,

型者预后无关#上述结果提示评价

aYX

及其预后价值时应对
WEN

病因类型进行区分#

不同病因类型
WEN

的
aYX

出现率有差异#本组

资料显示
H,

型者
aYX

更常见"这与
0̀7K

等$

"@

&结论

一致"具体机制尚不清楚"推测可能与
/WW

型!

H,

型

血栓形成机制及血管栓塞位置有关#

/WW

型者血栓

多由原位血栓或不稳定斑块脱落形成"体积较大且富

含红细胞"常致
EHW

和
JHW

近段血管狭窄或闭塞"血

管栓塞位置更靠近近心端$

%

"

"(

&

.而
H,

型
WEN

栓子大

多由房颤!感染性心内膜炎及先天性心脏病等引起"栓

子较小!质地较韧"血管栓塞位置更易到达远心

端$

%

"

"(

&

#本研究约
$@

%

')

的
/WW

型
WEN

为远心端狭

窄或闭塞"而在
H,

型中这一比例上升至
"&

%

&$

"与文

献基本相符#

Q>B50KP

等$

"'

&报道为维持梗死侧血流

量"血管近心端闭塞时对侧大脑半球血流速度增加

(#\

"同侧后循环血流速度增加
''+)\

.而血管远心

端闭塞时对侧大脑半球血流速度增加
@$+*\

"同侧后

循环血流速度仅增加
)@+$\

#这表明血管近心端闭

塞者(

/WW

型)梗死侧大脑半球血流量易经
3GCC<

环得

以补充$

"%

&

"血流速度降低程度相对较轻"可能难以达

到
aYX

产生的速度阈值(

*+($5B

%

<

)

$

$#

&

"因此
aYX

出现率较低#而血管远心端闭塞者(

H,

型)梗死侧大

脑半球血流量经
3GCC<

环补充量有限$

$"

&

"血流速度较

为缓慢"

aYX

出现率较高#此外"据
e?<0G3?S?PG

等$

$$

&提出的微栓子理论"广泛的
JHW

远端闭塞容易

导致大范围低灌注区内血流动力学受损"血管,流空效

应-消失"因此
H,

型
aYX

易于出现!评分较高#

本研究提示
aYX

对于不同病因类型
WEN

预后评

估的价值不同"

/WW

型者
aYX

评分较高与
WEN

不良

预后相关"而
H,

型者则无关"其原因可能是不同类型

WEN

的
aYX

形成机制有差异#早期研究表明
aYX

代表动脉管腔内的斑块或血栓(氧合血红蛋白)

$

$&

&

.近

期则普遍认为其显示与血管内缓慢血流有关包括顺行

血流动力学下降!软脑膜侧支血流缓慢逆流或两者组

合$

$)

&

#笔者推测区分二者的方法应为穿刺法血管造

影"通过多支血管选择性造影可逐一观察病变局部的

血流方向.动态增强
JLW

通过多期相扫描也能显示

类似的血流信息#由于相对无创性"动态增强
JLW

可能是更适合临床实际的研究方法$

$*

&

#此外"

e?<0GD

3?S?PG

等$

$$

&首次发现
JHW

远端微小栓子参与
aYX

形成#

O?4

6

等$

$)

&认为当
aYX

位于
QOE

病变外时

aYX

形成机制倾向于血流动力学障碍"而当
aYX

位

于
QOE

病变内时更倾向于血管内微小栓塞所致#本

研究
/WW

型
WEN

中
aYX

评分与
%#=BLN

呈正相

关"

aYX

位于
QOE

病变外者约占
aYX

阳性者的
)*

%

@*

"表明
/WW

型者
aYX

产生机制以持续性血流动力

学受损为主"评分较高者血流动力学异常范围广!梗死

"CD#

放射学实践
$#$"

年
"#

月第
&@

卷第
"#

期
!

L?=G7CMF?51G5>

"

.51$#$"

"

Y7C&@

"

Z7+"#



体积较大"因此预后较差#这与
!G?4

6

等$

"#

&的结果一

致"其
aYX

评分与
WEN

患者
%#=BLN

评分相关系数

#]#+&(@

(

!]#+#&)

)"表明
aYX

评分较高者预后不

良#但笔者未发现
H,

型者
aYX

评分与
%#=BLN

评

分的相关性(

!]#+($'

)"并且仅有
"@

%

&#

的病例

aYX

位于
QOE

病变之外"这在一定程度上表明
H,

型者
aYX

的形成机制可能更为复杂"包括缓慢血流!

血管内斑块及
JHW

远端微小栓子等"同时不同个体

及不同部位脑组织对缺血的耐受性存在异质性"因此

aYX

单一因素不足以决定
WEN

预后$

$)

"

$@

&

#此外"本

研究中
H,

型
WEN

例数较少(

&$

例)"尚不能确定

aYX

评分与
WEN

预后之间的关系"有待于进一步大

样本研究确定#

本研究局限性'

!

由于其他病因类型
WEN

例数过

少(

)

例)"本组未包括其他原因和不明原因型病
WEN

病例"这些类型
WEN

的
aYX

出现率及其预后影响尚

有待于进一步研究.

"

H,

型
WEN

样本量较小"

aYX

出现率!

aYX

等评分与
WEN

预后的相关性尚需进一

步大样本研究证实.

#

缺乏对不同
WEN

病因类型中血

液动力学参数的直接测量"对于
aYX

与血流速度的

关系阐述仅属于推论.

$

有学者认为
JL

斑块成像及

灌注成像等有助于判断
aYX

的形成机制$

$$

"

$(

&

"不同

WEN

病因类型中
aYX

的形成机制需在
JL

斑块成像

及灌注成像中进一步验证#

综上所述"前循环
WEN

中
H,

型
WENaYX

阳性

率高于
/WW

型"但
aYX

评分对
WEN

的预后价值因病

因不同而异"仅
/WW

型者
aYX

较高评分是不良预后

的独立预测因子"而
H,

型者
aYX

评分与不良预后无

关"推测与栓子大小及形成机制有关#本研究结果提

示评价
aYX

及其预后价值时应首先区分是否为

/WW

型与
H,

型"再综合考虑其他多种相关临床及影

像因素的影响#
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