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脑梗死患者 P G I : 、

T X A Z

异常的性别

差异及临床意义的探讨
①

周汪倩③ 梁秀龄 刘掉霖

(中山医科大学附属第一 医院神经科 ;广州
,
5 1 0 0 80)

提 要 对40 例脑梗死 (脑梗塞 )患者及 53 例正常对照的血浆 P G I
Z (前列腺环素 )

、
T X A Z

(血栓

素 A Z
)水平进行了分析

,

发现男女患者体内均存在 P G I:
一
T X A :

平衡紊乱
,

但是造成这种平衡紊乱

的因素随性别不同而不同
:

男性患者主要是由于 T x A Z
增高引起

,

而女性患者主要是 由于 P G I
Z

降

低引起
。

这结果可以从另一 角度解释阿斯匹林抗栓作用仅限于男性脑梗塞患者的现象
。

主题词 依前列醇 /血液
;
血栓素 A 2/ 血液

;
脑梗塞 /病理生理学

;
脑梗塞 /药物治疗

;
阿期匹

林 /治疗应用
;

性别因素

中图号 R 7 4 3
·

3 2 0
·

5

8 0 年代以来
,

国 内外研 究表明
,

脑梗塞

患者血浆中 P G I Z

水平降低和 /或 T X A
Z

水平

增高
,

患 者 体 内存 在 P G I Z一

T X A
Z

平 衡 紊

乱 1[ 一 5〕 ,

但 P G I :

和 T x A
:

的改变在性别方面

有无差异却未见报道
。

本文对 40 例脑梗死患

者 ( 男 25 例
,

女 巧例 ) 及 53 例 正 常对 照 的

P 1G
2 、

T x A
Z

进行了分析
,

以了解它们有无性

别差异
,

并探讨阿斯匹林抗栓作用仅限于男

性脑梗死患者的机理
。

1 材料与方法

1
.

1 研究对象

1
.

1
.

1 患者组 选择起病 48 h 之 内的血栓

性脑梗死患者 4 0例
,

年龄 4 7~ 7 9岁
,

平均 6 4
.

5

岁
。

男性 25 例
,

年龄 47 一 79 岁
,

平均 69
.

2岁
;
女

J

性 1 5例
,

年龄 50 ~ 70 岁
,

平均 60
.

3岁
。

诊断标

准按照 1 9 8 6年
“

第 2次全国脑血管病学术会

议
”

第 3次修订 的诊断要点 6j[
。

均排除各类动

脉炎
、

血液病
、

变态反应等原 因引起 的脑梗

死
,

排除脑栓塞
、

蛛 网膜下腔出血
、

颅内感染

及占位性病变
,

排除存在 P G I
: 、

T X A
Z

水平异

常的疾病
,

如偏头痛
、

糖尿病
、

冠心病
、

肺动脉

高压
、

血小板减少性紫瘫
、

溶血性尿毒症以及

雷诺病等周围性血管病
。

所有病 人均经过头

颅 C T 检查确诊
。

1
.

1
.

2 正常对照 组 选择与患者年龄
、

性别

匹配的健康人 53 例
,

年龄 45 ~ 70 岁
,

平均 62
.

3

岁
。

其中男性 3 0例
,

年龄 4 5一 7 0岁
,

平均 5 7
.

5

岁
,

女性 2 3例
,

年龄 4 9~ 6 8岁
,

平均 5 8
.

2岁
。

1
.

2 研究方法

上述检测对象均在检测前 2 周内未服用

阿斯匹林
、

消炎痛
、

潘生丁等药物
。

于清晨空

腹抽取肘静脉血
。

用放射免疫分析法测定血

浆的 T X B
:
(血栓素 B

Z
)

、

6
一

k e t o 一 P G F
I 。

( 6
一

酮
-

P G F : 。

) 含量
,

它 们分别代表 T X A
: 、

P G I :

水

平
。

1
.

3 统计学处理

采用 t 检验进行组间比较
。

2 结 果

2
.

1 患者组与对照组比较

脑梗死患者的 6
一

ke t 。
一

P G F
, 。

水平较正常
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对照组显著性降低
,

T X B Z

水平显著性增高
,

反映 P G I Z一 T X A
Z

平衡的 T / K 值亦较对照组

显著性增高 (表 1 )
。

.2 2 男女性别比较

将男
、

女患者分开进行 比较
,

结果发现
:

男
、

女患者的 T / K 值均较正常对照组显著性

增高
,

但是男性 患者的 T x B
:

增高 显著
,

而 6
-

k e
ot

一

P G F
I 。

水平较对照组降低
,

差异具有高

度显著性
,

而 T X B Z

也较对照组增高
,

但差异

仅具有显著性 (表 2 )
。

表 l 脑梗死患者组与对照组的 6
一
k e t o 一 p G F

I。 、
T X B

Z 、
T / K 比较 ` 士

s
) (

n g / L )

组 别 例 数 6
一

k
e t o 一 P G F

l c

患者组 4 0 7 8
.

3 0士 5 9
.

9

对照组 5 3 1 2 3
.

4 2士 8 4
.

7 4

t 值 3
.

0 1 2

注
: 3项患者组与对照组相 比分别 为 P < 0

.

01
、

P < 。
.

01
、

P < 0
.

0 01

T X B
Z

2 3 6
.

2 7士 1 4 9
.

2 6

1 5 5
.

1 5士 5 8
.

4 8

3
.

2 5 4

T /K

7
.

6 1 士 9
.

7 6

1
.

9 3 士 1
.

5 7

3
.

6 4 6

表 2 男
、

女性患者组与对照组的 6
一

k
e t o 一

p G F
I。 、

T X B
: 、

T / K 比较 (牙士 , ) ( n g / L )

性 别 组 别

患者组

对照组

t 值

患者组

对照组
t 值

例 数 6
一

k
e t o 一 P G F l

a

8 5
.

4 6士 6 7
.

2 6

9 7
.

7 9士 3 6
.

4 3

0
.

9 2 8
1 )

6 6
.

3 7士 4 4
.

6 6

1 5 4
.

8 8士 9 5
.

4 6

T X B T /K

2 5

3 0

1 5

2 3

3
.

3 4 8
2

2 2 1
.

9 9士 1 3 5
.

4 1

1 4 6
.

2 6士 5 4
.

0 8

2
·

7 5 4 2 )

2 6 0
.

0 8士 1 7 2
.

2

1 6 6
.

7 5士 6 3
.

0 7

2
·

3 7 s a )

7
.

2 8士 9
.

5 3

2
.

3 2士 1
.

7 3

2
.

9 1 6
2 )

8
.

1 3土 1 0
.

4 4

1
.

5 1士 1
.

2 2

3
.

0 3 1 2、

注
:

与对照组相 比 i ) P > 0
.

0 5 ; z ) P < 0
.

0 0 1 ; 3 ) P < 0
.

0 5

3 讨 论

P G I Z一 T x A
Z

的动态平稳对 于维持 血管

(包括脑 血管 )和血小板 的正常功能具有重

要作用 l[ 一 5
· ’ 〕 。

国 内外许多研究的结果表明
,

脑梗 死 患者 的 血浆 T X A
Z

水 平增 高 和 /或

P G I
Z

水平降低
,

P G 12一 T X A
:

平衡紊乱
。

本文

对 40 例 脑 梗 死 患 者 及 对 照 组 的 6
一

ke t o -

P G F I . 、

T x B Z

水平研究的结果与上述结果相

吻合
。

有关脑梗死 患者血浆 P G I
: 、

T X A
Z

改变

的性别差异
,

至今未见报道
。

通过本组研究
,

我们发现
,

虽然男女患者体内均存在 P G zI
-

T x A
:

平衡紊乱
,

但是造成这种平衡紊乱的

因素随性别不同而不同
:

男性 患者主要是 由

于 T X A
Z

增高引起
,

而女性患者 主要是由于

P G I Z

降低引起
。

这一发现 目前尚属首见
。

近年来
,

对于阿斯匹林抗栓作用仅限于

男性患者这 一现象
,

不少研 究者 进行 了探

索 .8[
’ 〕

。

有学者认为阿斯 匹林抗栓作用在男
J

比患者有效可能与下列 因素有关 8j[
:

①由于

男性体内皋丸酮较高而致环氧化酶活性偏

高
; ②在女性体 内

,

环氧化酶不易发生乙酞

化作用
。

阿斯匹林 能使脂肪酸环氧化酶活性中

心的丝氨酸 乙酞化
,

从而使其丧失 活性
,

阻

断环氧化酶通路
,

使花生四烯酸向前列腺素

内过氧化物的转化受到抑制
,

最终使 P G I
: 、

T X A
:

的合成受到抑制
。

根据本研究所发现

的结果
,

对于脑梗死患者来说
,

由于男性患

者的 P G I Z一 T X A
Z

平衡 失调主要 由于 T X A :

水平增高引起
,

应用阿斯匹林后可使 T X A
Z

水平降低
,

P G lz
一

T X A
Z

失衡得到纠正
,

因而
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,

等
.

脑梗死患者 P G I:
、
T X A Z

异常的性别差异及临床意义的探讨

有效
。

而女性患者的 P G I Z一 T X A
Z

平衡失调的

原因
,

以 P G I Z

水平降低为主
,

应用阿斯匹林

后
,

虽然能使 T X A
Z

水平有所降低
,

但是作

为矛盾主要方面的 P G I Z

水平降低则无法得

到纠正
,

因此无效
。

因此
,

根据本研究的结果
,

至少可以部

分地认为
,

阿斯匹林抗栓作用的性别差异不

仅与性激素有关
,

而且还与花生四烯酸的代

谢 (即 P G I Z一

T X A
Z

动态平衡 )有关
。

4

5

6
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A B N O R M A L I T I E S O F P G I : A N D T X A
: I N S E X D I F F E R E N C E

I N C E R E B R A L I N F A R C T I O N : A N A P P R O A C H O F

I T S C L I N I C A L S I G N I F I C A N C E

Zh o u
J

u e q i a n L i a n g X i u l i n g L i u Z h u o li n

(氏 p a r t m e n t o f N e u r o l o g y
,

F ir s t
fA f i li

a t e d H o s p it
a l

,

S
u n Y

a t一 s e n

U n i
v e r s i t y o f M

e d i e a l cS i e n e e s ,

G u a n g z
h o u ,

5 1 0 0 8 0 )

T h e P l a s m a l e v e l s o f P r o s t a e y e l i n ( P G I Z
) a n d t h r o m b o x a n e A

Z
( T X A

Z
) w e r e s t u d ie d i n 4 0

p a t i e n t s ( m a l e 2 5
,

f e m a l e 1 5 ) w it h e e r e b r a l t h r o m b o t i e i n f a r e t i o n a n d 5 3 n o r m a l e o n t r o l s
.

T h e r e s u l t s s h o w n t h a t t h e r e w a s a d i s t u r b e d b a l a n e e b e t w e e n T X A
: a n d P G I

: i n a l l P a t ie n t s
.

B u t t h e f a e t o r r e s u l t i n g i n t h e d i s t u r b e d b a l a n e e h a s s e x d i f f e r e n e e :
h i g h e o n e e n t r a t i o n o f

(下转第36 页 )
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T H E C L I N I C A L O B S E R V A T I O N O F H P D E N H A N C I N G

R A D I A T I O N E F F E C T O N N A S O P H A R Y N G E A L

C A R C I N O M A R A D I O T H E R A P Y

Z h a n g E n p i X ia Y u n f e i S u n Zh e n q u a n

Z e n g X i a n g f a L u o G u o y i W
u S h a o x i o n g

(eD P a r t m e n t o
f R

a
d ia t i o n O

n e o
l
o g y

,

T
u m o r H o s p i t a

l
,

S
u n Y a t 一s e n

U n iv e r s i t y o
f M

e
d ie a

l cS ie n e e s ,

G
u a n g z

h
o u ,

5 1 0 06 0 )

I n o r d e r t o o b s e r v e w h e t h e r h e m a t o P o r P h y r i n d e r i v a t iv e s ( H P D ) m a y h a v e a r a d i o s e n s i
-

t i v e e n h a n e e m e n t e f f e e t o n n a s o p h a r y n g e a l e a r e i n o m a ( N P C )
,
t h e a u t h o r s s e l e e t e d 9 8 e o n s e e -

u t i v e e a s e w h i e h w e r e d ia g n o s e d a s N P C i n l
一

I V
. s t a g e s p a t h o l o g i e a l l y

.

B a s e o n s im i l a r T N M

s t a g in g a n d s e x ,
t h e s e p a t i e n t s w e r e e q u a l l y d i s t r ib u t e d i n t o H P D p l u s r a d i a t i o n g r o u p ( e x -

p e r im e n t a l g r o u p ) a n d r a d i a t i o n g r o u p ( e o n t r o l g r o u p )
.

A l l r e e e i v e d e o n t i n u o u s e o n v e n t i o n a l

f r a e t i o n a t i o n o f r a d i o t h e r a P y b y ` 0
C o y

一 r a y
.

T h e r e s u l t r e v e a l e d t h a t t h e t o t a l r e m i s s i o n r a t e s

o f p r im a r y N P C l e s i o n ,

d e t e r m i n e d b y t h e f in d i n g o f in d ir e e t n a s o p h a r y n g o s e o p y a n d C T

s e a n n i n g
,

w e r e 1 0 0 % a n d 6 5
.

3% r e s p e e t iv e l y i n t h e e x p e r im e n t a l e o m b i n e d g r o u p a s a

w h o l e
,

w h e r e a s t h o s e i n t h e e o n t r砚 g r o u p w e r e 7 3
.

5 % a n d 3 2
.

7% r e s p e e t i v e l y
.

T h e s e d i f
-

f e r e n e e s b e t w e e n t h e t w o g r o u P s w e r e o f s t a t i s t i e s i g n i f i e a n e e ,

P a r t ie u l a r l y i n t h e r e m i s s i o n

r a t e s o f t u m o r s i n s t a g e s T 3
、 ` .

T h e r e m i s s i o n r a t e o f m e t a s t a t i e n e e k t u m o r w a s 9 2
.

3% i n t h e

e x p e r im e n t a l g r o u p
, a r a t e m u e h h ig h e r t h a n t h a t 5 9% i n t h e e o n t r o l g r o u p (尸 < 0

.

0 1 )
.

T h e

r a d io s e n s i t i v e e n h a n e e m e n t r a t i o o f H P D w a s e a l e u l a t e d a s 1
.

4~ 1
.

5
.

T h e a e u t e r a d i a t i o n a n d

t o x i e r e a e t io n d id n o t d i f f e r s ig n i f i e a n t l y i n t h e s e t w o g r o u p s
.

I t s h o w s t h a t H P D m a y im
-

P r o v e t h e s h o r t
一

t e r m e f f e e t o f r a d io t h e r a P y o f N P C a n d i t s u s e a s a s u P P l e m e n t a r y t r e a t m e n t

h a s t o b e f u r t h e r i n v e s t ig a t e d
.
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T X A
:

w a s e s s e n t ia l ly d e m o n s t r a t e d in t h e m a l e P a t ie n t s
, a n d l o w e o n e e n t r a t i o n o f P G I : i n f e -

m a l e P a t i e n t s
.

I t e a n e x P l a i n t h e P h e n o m e n o n t h a t a n t i t h r o m b o t i e e f f e e t o f a s p i r i n 15 e f f e e t i v e

o n l y o n t h e m a l e P a t ie n t s w i t h e e r e b r a l t h r o m b o t i e i n f a r e t i o n
.
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