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随着社会文明程度提高 临床医师和患者不再 满足于对脑卒中所致中枢神经功能缺损症状和体

征的关注和治疗 颈动脉狭窄所致认知功能障碍

也越来越强烈地受到关注和重视 多组研究报道

认知功能障碍与颈动脉狭窄有关联性 其潜在机制

包括脑组织长期慢性低灌注 脑白质疏松 静息态

栓塞 广泛脑缺血乏氧致使中枢神经细胞功能衰退

揖摘要铱 目的 研究颈动脉支架植入术渊CAS冤干预治疗重度颈动脉狭窄老年患者认知功能的有效
性遥方法 回顾性收集 2008年 3月至 2012年 3月郑州大学人民医院收治的 48例重度颈动脉狭窄老年
患者渊DSA证实颈动脉狭窄程度逸70%冤遥 所有患者接受 CAS术干预治疗袁根据蒙特利尔认知评估量表
渊MoCA冤评估 CAS术前尧术后 3尧6个月认知功能评分遥结果 CAS术操作成功率为 100%遥围手术期内无
严重并发症发生遥 自体对照显示袁所有患者术后 3尧6个月 MoCA评分与术前相比明显增高袁差异有统计
学意义渊P约0.05冤遥 结论 CAS术干预治疗可有效改善重度颈动脉狭窄老年患者认知功能袁对延缓和阻止
认知功能障发展为痴呆状态具有重要意义遥
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揖Abstract铱 Objective To study the effectiveness of carotid artery stenting 渊CAS冤 in improving the

cognitive function in elderly patients with severe carotid stenosis. Methods A total of 48 elderly patients
with severe carotid stenosis袁 who were admitted to the People爷s Hospital of Zhengzhou University during the
period from March 2008 to March 2012袁 were enrolled in this study. DSA examination confirmed that the
degree of carotid stenosis was 逸70% in all patients. The clinical data were retrospectively analyzed. CAS袁
used as an intervention therapy for cognitive dysfunction袁 was carried out in all patients. Montreal cognitive
assessment scale 渊MoCA冤 was used for the evaluation of the cognitive function before CAS as well as 3 and 6
months after CAS. Results The technical success rate of CAS was 100%. No severe complications occurred
during the perioperative period. Self蛳controlled comparison showed that MoCA scores determined at 3 and 6
months after CAS were significantly higher than those determined before CAS袁 the differences were
statistically significant 渊P <0.05冤. Conclusion As an intervention therapy袁 carotid artery stenting can
effectively improve the cognitive function for elderly patients with severe carotid stenosis袁 which is of great
significance for postponing and preventing the development of cognitive dysfunction into the dementia status.
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重度颈动脉狭窄腔内支架植入术后认知功能
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等咱1蛳4暂 本研究旨在探讨颈动脉支架植入术 干

预治疗重度颈动脉狭窄老年患者认知功能障碍的

有效性

1 材料与方法

临床资料

回顾性收集 年 月至 年 月郑州

大学人民医院收治的 例颈动脉狭窄患者 其中

男 例 女 例 年龄 岁 平均 岁 受教

育年限为平均 年 既往有脑卒中病史

例 高血压病史 例 糖尿病病史 例 吸烟史

例 饮酒史 例 高血脂史 例 冠心病史 例

纳入标准 年龄 岁 经 证实颈动脉狭

窄程度 近 个月内病变侧颈动脉供血区

有短暂性脑缺血发作或缺血性脑梗死发生 符合

术适应证 排除标准 其它病因所致痴呆 如

阿尔茨海默病等 存在意识障碍或意识内容混

乱者 有蛛网膜下腔出血 脑出血或颅内肿瘤史

有神经精神类疾病史 有一氧化碳中毒史

正常颅压脑积水患者 特异性及遗传性脑白质疾

病患者 有多发性硬化等白质变性病史 存在

视听力障碍患者 入院后美国国立卫生研究院卒

中量表 评分 分者

入选患者入院时详细记录年龄 性别 受教育

年限 高血压病史 高血脂病史 糖尿病史 冠心病

史 吸烟史 饮酒史 一氧化碳中毒病史 遗传史 神

经精神类疾病史等 化验检查包括血常规 血糖 三

酰甘油 胆固醇 血清低密度脂蛋白胆固醇 凝血功

能 同型半胱氨酸等 根据 评分进行评估并

记录

患者入院后常规行 和 检查 明确诊断

为缺血性脑梗死 术前常规由专业神经介入科医师

作主动脉弓结合全脑血管正侧位造影 颈动脉狭窄

检测参照北美症状性颈动脉内膜剥脱术试验

测量标准 由 位神经介入科医师对影像

学资料进行阅片诊断 入选患者均在 术前

口服肠溶阿司匹林 和氯吡格雷

抗血小板治疗

手术方法

手术在局部麻醉下进行 取股动脉穿刺入路

置入 动脉鞘 通过置于颈外动脉远端的普

通交换导丝将 导引导管置于颈总动脉远端

在路径图引导下将交换导丝通过狭窄段血管进入

颈内动脉远端 并置于颈内动脉颅底段 固定导丝

在路径图引导下将支架输送器推进至血管最狭窄

段处 根据输送器上支架两端标志调整输送器 保

证支架释放位置适当 必要时采用球囊导管对狭窄

段血管进行预扩张 轻度预扩张狭窄段血管 利于

支架输送器顺滑通过狭窄段 造影证实支架位置稳

妥后释放支架 造影证实血管腔通畅 术中持续肝

素化 术前 尼莫地平 泵入 术中和术后

稳定控制血压在

术后应用低分子肝素 肠溶阿司匹

林 终身服用 氯吡格雷 服用

个月

认知功能评估

术前 术后 个月对入选患者分别进

行神经心理认知测评 患者均意识完整 神志清

晰 可配合评估 神经内科医师依据蒙特利尔认知

评估量表 咱5暂指导语标准给予测评
评分范围 分 其中注意力 分 定向力 分

视空间执行能力 分 延迟回忆 分 命名 分 言

语功能 分 抽象能力 分 目前普遍定义 岁以

上患者认知功能受损界值为 评分 分咱6暂

若受教育年限 年 则受损界值为 评分

分

统计学方法

应用 统计软件进行统计学分析 计

量资料描述用均数 标准差 曾依泽 表示 独立样本比

较用 t检验或 精确检验 P 为差异有统

计学意义

2 结果

本组 术操作成功率为 术前 例颈

动脉狭窄患者 处病变平均狭窄率为

术后平均残余狭窄率为 围手

术期内无严重并发症发生

术后 个月 评分与术前相比明显增

高 表 差异有统计学意义 P

表 1 CAS术前尧术后 MoCA评分比较 渊曾 依 泽冤
MoCA评估项目 术前 术后 3个月 术后 6个月 P值
总分 19.25依3.66 21.43依2.68 23.51依2.49 0.021
视空间尧执行能力 3.01依1.52 3.26依0.36 3.71依0.65 0.008
命名 2.11依0.49 2.23依0.24 2.32依0.17 0.004
注意力 4.12依1.37 4.63依0.29 4.99依0.21 0.019
言语功能 1.87依0.62 2.27依0.25 2.54依0.23 0.005
延迟回忆 2.33依1.41 3.29依0.31 3.51依0.30 0.017
抽象能力 1.03依0.59 1.32依0.27 1.50依0.19 0.002
定向力 4.95依0.51 4.98依0.33 5.12依0.25 0.007
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3 讨论

随着社会物质及科技高度发展 人口老龄化和

脑血管病高发生率使认知功能障碍患病率直线上

升 多项研究提示颈动脉狭窄导致患者出现认知功

能障碍 甚至发生于脑梗死发病前咱2暂 为此 寻求安

全有效的治疗手段 延缓或阻止进展为痴呆状态成

为临床医师研究热点

颈动脉狭窄导致认知功能障碍的可能机制咱2蛳5暂

重度狭窄的颈动脉管腔变细 脑血流量减少 大

脑前循环呈广泛性长期低灌注状态 海马组织对缺

血缺氧最敏感 致使神经元代谢障碍 促使海马胆

碱能神经元凋亡 患者逐渐出现认知功能障碍

脑白质疏松症咱4蛳5暂 脑白质由皮质与下行神经元连接
纤维组成 将皮层 皮层下灰质连接起来 构成完整

的神经功能体系 长期低灌注使大脑呈广泛慢性缺

血缺氧状态 脑组织发生糖无氧酵解而产生乳酸

盐 神经细胞和轴突代谢下降 脑白质疏松致使皮

层 皮层下灰质功能不能正常运转 引起全脑认知

功能损害 有研究显示颈动脉狭窄 时 远端

血管压力受影响 大脑前 中 后动脉交汇区血供相

对稀疏 一旦上游颈动脉血流量明显减少可引起额

叶多发静息态栓塞 从而损坏额叶与脑叶间及下行

纤维的精细连接 导致额叶功能受损 出现认知功

能障碍咱2暂 本组重度颈动脉狭窄老年患者 术前

评价均提示存在不同程度认知功能障碍 与

相关报道结论相符

术是一种经过临床验证的有效治疗重度

颈动脉狭窄的手段 其适应证相对宽泛 微创 快捷

为其优势 目前国内外已有 术治疗重度颈动脉

狭窄老年患者认知功能障碍的研究咱7蛳8暂 但对认知功
能改善标准及时间段尚有差异 术治疗重度颈

动脉狭窄老年患者认知功能障碍的机制可能在于

颈动脉是前循环上游脉管系统 支架植入后狭窄解

除 原缺血区脑动脉血流量增大 脑组织获得维持

基本所需的正常血流量 最大程度改善了脑组织缺

血缺氧状态 但在 手术操作中及围手术期间

仍需有效合理稳定控制血压 预防过度灌注发生

这是由于长期低灌注致脑血管自动调节功能相对

紊乱 脑动脉呈持续扩张状态 以适应与维持脑组

织血供的缘故 支架植入后原缺血区脑动脉血流量

急促增大 极易造成过度灌注发生 本组 手术

操作成功率为 例患者术后 个月

评分均较术前明显增高 本研究提示 术

干预治疗可有效改善重度颈动脉狭窄老年患者认

知功能 对延缓和阻止认知功能障发展为痴呆状态

具有重要临床及社会意义

本研究样本量偏小 患者人群分布相对局限

有待进一步开展大样本临床试验研究
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