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　　脑盐耗综合征 （ｃｅｒｅｂｒａｌｓａｌｔｗａｓｔｉｎｇｓｙｎｄｒｏｍｅ�
ＣＳＷＳ）是指急性或慢性脑神经损伤致过度尿钠丢
失而引起低体液容量型低钠血症所出现的一系列表

现 ［1］�后来 （20世纪90年代 ）发现急性颈脊髓损伤
后也出现ＣＳＷＳ的症状�但临床上较为少见。我院
自2001年1月至2007年12月收治颈髓损伤合并
ＣＳＷＳ17例。现报道如下。
1　临床资料
1．1　一般资料　本组17例患者�男12例�女5例；
年龄23～74岁�平均39．5岁。急性颈髓损伤均经
过ＭＲＩ诊断。颈髓损伤按Ｆｒａｎｋｅｌ分级：Ａ级9例�
Ｂ级5例�Ｃ级以下3例。
1．2　临床表现及实验室检查　17例颈髓损伤合并
ＣＳＷＳ发生于伤后4～11天。全部患者血钠均 ＜
130ｍｍｏｌ／Ｌ�在盐摄入或补给正常情况下�24ｈ尿钠
82～106ｍｍｏｌ／Ｌ�血容量减少 （＜60ｍｌ／ｋｇ）�血浆心
钠素 （ＡＮＰ）＞301．43ｎｇ／Ｌ。其中5例患者血钠 ＜
120ｍｍｏｌ／Ｌ�颈髓损伤程度均为 ＦｒａｎｋｅｌＡ级；2例
患者出现烦躁、精神萎靡、嗜睡�进而抽搐、昏迷�1
例出现惊厥。
1．3　治疗及结果　血钠120～130ｍｍｏｌ／Ｌ者�根据
血清钠缺失量�先给予一半�再加每天需要量4．5ｇ
ＮａＣｌ�所需水量用等渗葡萄糖盐水补足；血钠＜120
ｍｍｏｌ／Ｌ者�一般先补给浓度为30ｇ／Ｌ或50ｇ／Ｌ的
高渗盐水200～300ｍｌ以尽快升高血钠。12例患者
经3～4周治疗�血钠恢复正常；5例因伴有发热�
钠、水补入量不足�经调整补液量后�体温恢复正常�
血钠延期至8周恢复正常。
2　讨　论
2．1　颈髓损伤程度与发生ＣＳＷＳ的关系　结合其
发病机制�本组颈髓损伤ＦｒａｎｋｅｌＡ级9例占一半以
上�可以推断颈髓损伤程度越重�ＣＳＷＳ发生率越
高；ＦｒａｎｋｅｌＡ级5例血钠＜120ｍｍｏｌ／Ｌ�而Ｂ级、Ｃ

级血钠＞120ｍｍｏｌ／Ｌ�表明颈髓损伤程度越重�血钠
越低。但我们并不认为颈髓损伤程度与发生ＣＳＷＳ
的概率呈正比�而且笔者也观察到�Ｆｒａｎｋｅｌ分级相
同的颈髓损伤患者�合并ＣＳＷＳ的治疗后颈髓功能
恢复差�其原因可能和ＣＳＷＳ低钠血症导致的神经
细胞水肿、大量快速补充钠盐时引起神经细胞脱髓
鞘病变有关。
2．2　ＣＳＷＳ的治疗体会　应积极补充血容量�在此
基础上补充丢失的钠盐 ［2］。对颈髓损伤后继发低
钠血症的患者大量补液�液体入量平均 3000～
4000ｍｌ／ｄ�对血钠 ＜120ｍｍｏｌ／Ｌ的患者补液量。
高可达7000ｍｌ／ｄ。有人认为经积极治疗大部分低
钠血症可在出院时获纠正�可不出现严重脑部并发
症 ［3］。根据低钠血症的严重程度和患者静脉输注
的耐受力�单独或联合静脉使用等渗盐水、高渗盐水
或口服钠盐。我们认为肠内使用钠盐可避免容量扩
张和持续尿钠丢失�优于静脉输注高渗盐水。用胶
体来进行容量替代�其中胶体作为扩容剂可吸收组
织间隙和第三间隙的液体。如果出现贫血�可通过
使用血制品来补充血容量。密切监测血钠、血钾�根
据血钠值确定补钠的量�并注意纠正继发的低钾血
症。目前普遍认为�ＣＳＷＳ时应快速纠正低钠血症�
但我们体会到补钠速度不宜过快�Ａｄｌｅｒ等 ［4］认为血
钠的回升每小时不宜快于0．7ｍｍｏｌ／Ｌ或每日不应
＞20ｍｍｏｌ／Ｌ�否则会产生矫枉过正。本组患者治疗
效果稍优于张立等 ［3］报道�可能与对ＣＳＷＳ的认识
提高、细致的实验室检查等有关。
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术前短期应用血管生长抑制剂人参皂甙Ｒｇ3对膀胱肿瘤组织
微血管密度变化的影响

宋亚林

（枣庄市立医院泌尿外科�山东 枣庄 277102）
　　摘要：目的　观察术前短期应用血管生长抑制剂人参皂甙Ｒｇ3对膀胱肿瘤组织微血管密度 （ＭＶＤ）变化的影
响。方法　选取30例膀胱肿瘤患者�结合ＣＴ和膀胱镜检查活检的病理资料明确诊断�留取膀胱肿瘤组织标本。
患者术前给予血管生长抑制剂人参皂甙Ｒｇ3�20ｍｇ／次�每日2次�口服�连续用药10～14天。10～14天后手术�
术后留取肿瘤组织标本。肿瘤组织切片经免疫组化染色�标记抗体。利用ＬｅｉｃａＱｗｉｎＶ3图像分析系统对染色切
片进行分析�计算肿瘤组织ＭＶＤ�比较用药前后肿瘤组织 ＭＶＤ的变化。结果　用药后肿瘤组织 ＭＶＤ明显低于
用药前〔（1．49±1．26） ×10－4／μｍ2ｖｓ．（4．43±2．26） ×10－4／μｍ2�Ｐ＜0．05〕。结论　术前短期应用血管生长
抑制剂人参皂甙Ｒｇ3能明显降低膀胱肿瘤组织ＭＶＤ。
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　　膀胱肿瘤是泌尿生殖系统中最常见的肿瘤。在
国内�膀胱肿瘤的发病率在男性泌尿生殖器肿瘤中
占首位�而且近年来有增加的趋势。膀胱肿瘤本身
有易复发的倾向�保留膀胱治疗后2年内复发率超
过50％ ［1］。膀胱肿瘤的治疗方法很多�以手术治疗
为主�还有放疗和化疗以及免疫治疗等。肿瘤新生
血管抑制剂是目前临床上应用较新的治疗肿瘤的方

法。血管的新生是肿瘤生长、发展的必经之路�与实
体瘤的发生、转移有着密切的关系�许多肿瘤仅在新
的血管生成出现之后才出现临床症状 ［2］。所以研
究肿瘤的血管新生以及针对肿瘤血管新生进行抗血

管新生治疗有着重要的理论意义和临床实用价值�
血管生成抑制剂药物的应用将成为控制肿瘤生长和

转移的一个重要策略。人参皂甙 Ｒｇ3是一种四环
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