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不同剂量甘露醇治疗老年性脑出血患者的疗效分析

毛小平段申汉余再根

甘露醇是治疗老年性脑出血(0(H)的常用药，但

对其用药剂量还存在着分歧。本研究通过对两组不同

剂量甘露醇治疗518例(Xa-I患者的观察，探讨不同剂

量甘露醇对OCH患者的疗效影响，现报道如下。

1资料与方法

1．1—般资料518例(XI-I患者均经CT扫描证实。A

组(对照组)为1989年1月--1993年12月的住院患者，

共238例。B组(观察组)为1994年1月～1997年12

月的住院患者，共280例。人院按神经功能缺损程度

评分标准“o分型，A组：轻型82例，中型110例，重型

46例；B组：轻型95例，中型137例，重型48例。

1．2甘露醇用量及方法①A组在确诊OCH后即

给予20％甘露醇250ml静脉加压滴注；B组先确定

基础用量为20％甘露醇125ml静脉滴注。②给药

时间：轻型，每12h1次，观察lOd，病情稳定则停药，

病情加重则按中型或重型给药；中型，每8h 1次，持

续10d，病情稳定停药，加重则按重型给药；重型，每

6h1次，持续10d。

1．3观察指标①人院按神经功能缺损程度评分

标准积分，分为轻型(1～15分)，中型(16～30分)，

重型(31～45分)。观察及分析患者从发病至人院

用药lOd内的病情变化并判定疗效。②观察血尿素

氮(BUN)结果的变化。

1．4统计学处理全部数据经统计学处理，卡方检验。

2结果

1．1不同剂量甘露醇治疗OCH的疗效结果见表

1，两组之间疗效无差异。

表1不同剂量甘露醇治疗0CH疗效对比

注：组间各组敬据比较，P>0 05
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2．2不同剂量甘露醇对肾功能损伤的影响治疗前

以血尿素氮>8 mmol／L为异常，两组比较无统计学

意义。治疗后两组有显著性差异(表2)。

表2不同剂量甘露醇与肾功能异常率对比

组别 贼器龋
A组 238 13(5 4) 33(13 90)

堡塑 兰婴 !丛§：12 型2：!)：
注：与A组比较．*P<0 Ol

3讨论

OCH造成的脑水肿患者有极高的死亡率和致

残率。目前临床上最常用的脱水剂是甘露醇。大量

研究和观察，均认为甘露醇是一种比较安全有效的

降低颅内压的药物，不仅有脱水降颅内压的作用，而

且还有清除自由基，抑制神经细胞膜的氧化，延缓生

物膜的破坏的作用。其静脉用药能迅速提高血浆渗

透压，使组织问的水分向血浆转移，产生组织脱水作

用。另外甘露醇可通过稀释血液，增加循环血量，增

加肾小球滤过率而产生利尿作用”J。但至今对其用

药剂量尚有争论。本结果表明，小剂量和大剂量甘

露醇治疗OCH疗效无显著性差异。与李怀珠等”1的

报道一致。并观察到大剂量甘露醇对肾功能有不良

影响，与毕桂南”o报道的急性脑血管病使用甘露醇

导致肾功能损害的意见一致。本资料也说明小剂量

甘露醇的应用可减轻肾功能损害，有利于患者病情

的恢复。
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