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犬颅脑枪弹伤后弹道脑组织内Mg +和水含量变化的实验观测 
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从近年的世界局部战争的统计资 

料来看，颅脑火器伤患者的病死率、致残 

率仍居高不下，救治难度有逐步上升的 

趋势 。Mg。 对颅脑损伤后脑组织的 

保护作用 日益受到重视。我们采用已建 

立的德国小口径步枪弹直接射入造成犬 

颅脑贯通伤(PCI)模型。 ，观测脑水肿 的 

发 生 与弹 道震 荡 区、挫 伤区 脑组 织 内 

Mg。 含量变化之间的关系，从一个方面 

探讨火器伤性脑水肿的发生机制 。 

1 材料和方法 

1．1 动物模型建立与分组：健康杂种犬 

16只，体质量(18．5±1．3)kg，雌雄不 

限，随机分为正常对照组和颅脑枪弹伤 

后 30 min、2 h及 6 h组 ( 一4)。以德国 

小口径步枪弹致犬 PCI动物模型，对每 

组挫 伤区和震荡 区(各伤道旁0．5 cm和 

5．0 cm处 )各取 2块脑组织标本。 

1．2 材料：750 mmol／L分析纯硝酸，精 

度为 0．1 mg的 ACA一100型电子分析 

天平(Denver公司)，Tris—HC1缓冲液 

100 mmol／L，美 国 IL一951型原子吸收 

分光光度计，恒温烤箱 110_c。 

1．3 脑组织 Mg。 和含水量的测 定：在 

各个时间点放血处死每组动物，立即开 

颅于原发伤道旁 0．5 cm 和 5．0 cm处锐 

性取脑组织各 2块 ，用 D—Hank液清 除 

标本表面的血迹，每块称取 200 mg大 

小。用干一湿 比重法和原子吸收分光光度 

计分别测定脑水含量和 Mg。 的浓度 。按 

Elliot公式：脑组织水含量( )一(湿质 

量一千质量)／湿质量 ×100％；干燥脑组 

织经 消化 48 h后 以 2 000 r／rain离 心 
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10 min，取上清液测 Mg。 含量 ，结果 以 

P-g／g表示，吸收波长为 285．2 nm。 

1．4 统计学处理 ：数据以均数±标准差 

(x-Z-_s)表示 ，应用 SPSS 9．0统计软件进 

行方差分析 。 

2 结 果 

脑组织 Mg。 和水含量的变化：弹道 

挫伤 区、震荡区于伤后 30 min开始水的 

含量均显著增 加(P均<0．05)，并持续 

增加 ；而 Mg。 从伤后 30 min即开始 下 

降，于伤后 2 h达最低值(P<0．01)，然 

后逐渐回升，且Mg。 下降在弹道挫伤区 

较震荡区更明显(P<O．01)。见表 1。 

3 讨 论 

颅脑火器伤的临床救 治较 为复杂。 

除对颅脑原发伤的救治外，尚需控制继 

发性脑水肿及各种并发症 ，这 是降低颅 

脑火器伤残 、死亡的重要环节，因此对继 

发性脑损伤的原 因研究尤为重要。Ca。 

作为一种信使参与了多种细胞功能调 

节 ；同时 Mg。 也是中枢神经 系统中重要 

的一种离子 ，对细胞膜的稳定及蛋白质 

的合成起着重要作用。Mcintosh等 在 

研究中发现 ，脑组织受到损伤后 ，组织细 

胞内的游离 Mg。 和颅 内 Mg 总量 会 

迅速下降，并且下降程度与脑组织的受 

损程度呈正相关 。研究表明，颅脑损伤后 

及时给予镁剂可大大减轻伤后脑组织的 

水 肿和 神经 功 能 障碍。 。虽 然 对 于 

Mg。 的神经保护作用机制还不是十分 

清楚 ，但有 以下几种推测，一种是 Mg 

可通过促磷 酸化产生 ATP和调节 胞外 

K 的浓度来维持细胞膜的整合性和通 

透性。”；另一可能是 Mg。 作 为 ca。 通 

道拮抗剂阻断电压依赖型钙通道 ，减少 

缺氧时 Ca。 内流。”。但有研究表明“ ， 

Mg。 更重 要的作用是 阻断 了 N一甲基 

D-f3冬氨酸受体电压依赖型通道 ，这样 

就可防止脑细胞缺氧时兴奋型氨基酸过 

多聚集刺激 N一甲基 D一门冬氨酸受体 

电压依赖型通道开放而伴随大量ca。 

内流引起的神经毒性 作用。Thordstein 

等。”则发现在给予镁剂的同时给予氧 

自由基清除剂会得到更好的神经保护效 

果。本实验中采用德国小 口径步枪弹直 

接射入造成犬颅 PCI的动物模 型，对火 

器伤性脑水肿的发生发展 与 Mg。 浓度 

的变化的关 系进行观测 ，国 内外少有报 

道。实验结果表明：伤后30 min在弹道的 

挫伤区和震荡区水的含量都显著增加， 

并持续增加；Mg。 从伤后 30 min即开 

始持续降低，于伤后 2 h时达最低值，然 

后逐渐回升，且弹道挫伤区较震荡区下 

降更明显，说明脑内Mg 浓度下降与损 

伤程度呈正相关 。这一结果与 Mcintosh 

等 的实验结果相一致 。由此可见颅脑 

火器伤后脑组织低 Mg。 是造成脑水肿 

的一个重要因素。此结果为颅脑火器伤 

临床超早期 (24 h内)补充 Mg。 治疗提 

供了理论依据。 
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选择 32例充血性心力衰竭患者，应 

用北航城乡科技实业有限公司生产的无 

创血流动力学监测仪 ，观察米力酮治疗 

前后的血流动力学改变，报告如下。 

1 病例与方法 

1．1 病例：32例患者中男27例，女5例； 

年龄 46～77岁，平均 65．9岁 ；冠 心病 

16例 ，肺心病1 2例 ，扩张性心肌 病4例 ； 

心 功 能 ；按 照 NYHA 分 级 ，Ⅱ级 9例， 

I级21例 ，IV级 2例。 

1．2 治疗方法 ：先给予米力酮 40 ttg／kg 

缓慢静脉注射，然后用 5 rng加生理盐水 

200 ml以 0．75 gg·kg ·min 的速度 

持续泵入 ，在监测过程中未使用强心剂、 

利尿剂 。 

1．3 观察指标 ：应用无创血流动力学监 

测仪 (北航城 乡科技实业有限公 司生产 

HeMo一601型 ，使用方法见彩色插页)， 

监测记录使用米力酮前后 血压、心 排血 

量、心脏指数、肺毛细血管楔 压、左 室舒 

张末压、总外周阻力的变化 。 

1．4 统计学方法 ：数据用均数±标准差 

( ±S)表 示，采用 SPSS统计 软件进行 

t检验 ，P(O．05为差异有统计学意义。 

2 结 果 

应用米力酮前后患者血流动力学变 

化见表 1。结果显示：用药后患者收缩 

压、舒 张压、肺毛细血管楔压、左 室舒 张 

末压、总外周阻力较用药前明显降低，心 

排血量、心脏指数较用药前 明显增加 ，有 

统计学意义(P均<O．05)。 

3 讨 论 

本组患者用药后收缩压、舒张压、肺 

毛细血管楔 压、总外周阻力的降低与米 

力酮抑制磷酸二酯酶活性，使血管平滑 

肌松弛有关 。有研究表明，米力酮通过抑 

· 经 验 交 流 · 

制磷酸二酯酶活性，使心肌细胞内的 

cAMP因降解 受阻而升高，致钙 通道激 

活，钙内流加速，心肌收缩力增强；另外， 

通过肌浆网的钙离子、三磷酸腺苷酶和 

肌钙蛋白C对钙的亲和力降低，使释放 

的胞浆钙迅速减少 ，使心肌 松弛作用增 

强“ 。本研究也显示应用米力酮后心排 

血量、心脏指数较用药前增加 ，左室舒张 

末压降低。 

综上所述 ，米力酮治疗充血性心力 

衰竭患者能够降低体循环、肺循环阻力 ， 

降低心脏前后负荷，改善心功能，对洋地 

黄 、利尿剂和血管扩张剂效果欠佳的充 

血性心力衰竭 患者，短期 用仍有一定 

的疗效 。 
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注：与用药前比较： P<0．05；1 mm Hg=O．133 kPa 
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