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影像学对脑白质营养不良继发

精神障碍的应用价值探讨

张国梁
(河北省张家LJ市沙岭子医院放射科，河北张家【I，07513I)

摘要：目的 探讨影像学(fl、、MRI)对腑白质营养不良继发精神障碍的作用?方法 对23例患哲采取CI’、MRI检查

并与I临床和实验室检查分析。结果23例患者15例经临床影像综合诊断得到定位诊断结宋，其一l-1I)例仃MRS检查，均表现

脑内代谢产物异常。结论影像学对脑I’l质营养小良继发精神障碍的检查非常重要，日刘临J术治疗、_L1j约仃定的指导作用。
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Application of brain imaging in leukodystrophy

and secondary mental disorders

ZHANG Guoliang

(Skalingzi Hospital，Zhangjiakou，Hebei，075 1 3 1)

ABSTRACT：Objective To explore the role of brain imaging such as C'I、and MRI in

leukodystrophy and secondary mental disorders．Methods All of the 23 patients received CR and

MRI examinations．The clinical and laboratory results were analyzed．Results Fifteen patients re—

ceived clinical imaging examinations．Among them，ten received further MRS examinations．The

results showed that all of the ten patients had abnormal cerebral metabolite．Conclusion Imaging is

very important to the diagnosis of leukodystrophy and secondary mental disorders．Besides，it plays

a role in the clinical treatment and medication．
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脑白质病是种常见而又易被忽视的疾患，脑

白质对各种有害刺激的典型反应是髓鞘的变化。

儿童脑白质病不是一种独立的疾病，它是各种脑

白质病的总称¨J。本文对本院2009年8月一

2011年8月，收治被证实由于脑白质营养不良继

发不同神经与精神表现的患儿23例，现介绍分析

如下以探讨脑白质病影像学特征，为临床诊断及

治疗提供依据。

1资料与方法

本组患者23例，男18例，女5例，发病年龄

≤5岁，平均7．5岁。临床症状主要表现为癫痫、

脑瘫、痉挛性偏瘫、智力低下、言语障碍、皮质偏盲

等。发病前智力、运动发育正常，早期症状往往易

被忽视，起病后出现进行性运动功能及智力倒退，
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原奉正常的婴儿或儿童，可逐渐发生肌张力、姿

势、运动、步态、语言、进食动作、视觉、记忆学习、

行为思考能力等方面的改变。这些征候可逐渐加

重，病情进展速度在小儿时期发病者较快。脑

(汀或MRI示大脑两侧半球对称性的脑白质病变

表现。患者行如下检杏：①头颅CT、MRI；②

Baum法用成色戚物：对位 硝基儿茶酚硫酸盐

(pnitrocalecll()lsul fate)测定外周m白细胞ASA

活性；③其他检查：球氨基酸、粘多糖过筛；脑脊

液常规、牛化检查；眼底检查；④脑电图；诱发电

位f一、

2 结 果

23例患儿都作r全面的神经系统和实验窄

检查，进行了临床检查与生化检查综合分析，23例
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患儿作了CT和MRI检查，其中10例还作了氢

质子磁共振波谱学(HMRS)检查。15例经临床

影像综合诊断得到定位诊断结果12 J。①肾上腺

脑白质营养不良(～D)8例且经实验室检查确诊

为肾上腺脑白质营养不良病_3—41，影像表现为双

侧三角区周围对称的大片“蝶翼状”分布的低密度

区或T。wI低信号、T2wI高信号，从后向前发展，

受累胼胝体可将两侧病灶连为一体，病变一般不

会侵犯U形纤维和皮质；增强扫描病灶可见花边

样明显强化l引。

3讨论

脑白质营养不良与先天因素相关，是中枢神

经系统较常见的一组病症。有的病因明确，有的

尚未确定，以髓鞘形成异常为特征，多在婴儿期或

儿童期发病，除了髓鞘形成障碍外，部分尚可累及

轴索，一般神经元胞体无损害，无炎性反应．病理

改变多呈对称性。各种脑白质营养不良是由于某

些酶的缺陷，导致髓鞘的脂类成分代谢障碍，使脑

组织中有过多脂类物质沉积，而且还常常引发一

系列神经及精神症状如听力及视力减低受损、智

力低下、癫痫、语言障碍、活动受限、举止异常、行

为占怪等残疾，及时诊断是治疗此病的首要条以

免延误诊治机会导致病情加重。通过对本组患者

的CT、MRI影像表现，说明了影像学对脑白质营

养不良的检查非常重要，尤其MRI更能发现脑白

质特异性病变，对髓鞘化过程的评价有更大的敏

感性蚓6，可准确诊断疾病，起到定位、定性作用，

故为首选影像诊断；MRS还可以无创伤地观察

脑白质营养不良患者的脑内异常生化代谢改变、

敏感性高，有助于早期诊断和随访观察疗效，再加

．1临床生化检查、随访工作和遗传咨询，还可以进

一步做临床基因诊断；所以影像学在脑白质病的

诊断中发挥其独特的影像学作用，对脑白质营养

不良造成精神障碍的诊断和治疗具有重要的作

用，对临床用药起到一定的指导作用，从而减轻脑

组织的进一步损害，使患者得到进快好转。
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出了超顺磁性的Fe304(SPIO)造影剂，如由美国

的Advanced magnetics公司研发的AMI一25(feru～

moxides，中文名菲力磁)，便属于此类显像剂。

由于正常肝组织存在着单核吞噬系统中的枯否氏

细胞(kupffer ceils)，在吞噬了AMI 25后，RwI

信号显著降低，与肝癌等不含枯否氏细胞的组织

形成鲜明对比。因此，菲力磁又被称之为肝脏特

异性造影剂。

AMI一25表面包被的是右旋糖酐，若以

Tween80取代右旋糖酐被覆于USPIO表面，是否

可以实现靶向脑内并引起MRI信号改变呢?本

实验证明了这一点。应当指出，本项研究只是初

步的，尚有许多问题诸如剂量、扫描Hell-]、毒理、副

作用、代谢等等有待进一步探索。另外，本研究还

发现Tween80一USPIO不仅可以透过血脑屏障进

入脑实质内，还可以进入诸如房水、脑脊液等体内

其他部位，值得进一步探索在其他部位的应用研

究。
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