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前核间性眼肌麻痹临床上比较少见#主要表现为

眼球的运动障碍&由于主要表现为眼部症状#此部分

患者经常到眼科就诊(同时由于其影像学病灶比较小#

如对解剖不熟悉或者针对性观察对应影像学解剖位

置#亦容易造成漏诊和误诊&鉴于此#本文采用影像学

和解剖相匹配的方法#对
C

例前核间性眼肌麻痹患者

影像学特点结合解剖特征进行分析#为临床责任病灶

分析提供一种思路&

C

!

资料和方法

#=#

!

临床资料
!

收集
!"#&

年
F

月至
!"#&

年
#!

月在

我院神经内科及长海医院脑血管病中心住院的前核间

性眼肌麻痹患者资料#诊断标准!患眼和对侧眼均不能

内收#而且向病变对侧注视时对侧眼球外展时伴有眼

震#辐辏反射正常*

#G!

+

&入选病例在临床症状上符合前

核间性眼肌麻痹诊断标准#影像学进行头颅磁共振弥

散扫描#且排除外伤'血管炎'多发性硬化及颅内肿

瘤等&

共入选
C

例患者#均为男性#年龄
C$

"

''

岁#平均

$

$'cE=$

%岁&其中
!

例有高血压病史#

#

例糖尿病史#

!

例小儿麻痹症史#

#

例胃癌手术史#

#

例因胃出血行胃

全切术史&

&

例嗜烟史#

!

例嗜酒史&

C

例患者均表现

为头晕伴视物重影#其中
!

例伴轻度口角歪斜#

#

例伴

一侧肢体无力#

#

例伴行走不稳&

!

例右眼内收受限#

左眼外展正常#外展位时伴水平眼震#

!

例左眼内收受

限#右眼外展正常#外展位时伴水平眼震&

!

例伴中枢

性面舌瘫#

#

例伴肢体轻偏瘫#

#

例伴宽基步态'

O0-G

U,2

L

征$

j

%&

#=!

!

影像资料
!

C

例患者入院后均行头颅磁共振平

扫#

!

例发现病灶#

!

例未发现病灶进一步行脑干磁共

振薄层平扫发现病灶#均诊断为急性脑干梗死&头颅

磁共振弥散像均提示脑桥上部背侧旁中线位置点状或

小片状异常信号#

N

#

'

N

!

加权像病灶显影不明显#弥散

加权成像$

@WB

%为高信号$图
#(

'

#]

%&所有患者入院

后均行血管评估#

&

例行头颅
JN(

检查#

#

例行
@6(

检查#其中
#

例右侧椎动脉起始部重度狭窄#其他
&

例

未发现大血管病变&

D

!

结
!

果

所有患者住院期间均给予阿司匹林'氯吡格雷双

,
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联抗血小板聚集#阿托伐他汀调整血脂#依达拉奉清除

自由基#前列地尔改善微循环及其他相关等治疗&

!

周

后#

#

例患者治愈#头晕'复视完全消失(

&

例患者眼球

内收改善且复视明显好转#眼球各方向运动未引出眼

震&随访
#

个月#

!

例完全恢复#

!

例复视进一步好转&

图
C

!

脑干急性梗死表现的前核间性眼肌麻痹影像学与解剖学位置之间的关系

(

#

]

!磁共振薄层脑干扫描弥散像$

(

%及
N

!

像$

]

%显示脑桥上部腹侧点状梗死灶#靠近中线位置(

J

!解剖示意图显示内侧纵束

解剖位置$

7RY

%(

@

!影像学和解剖示意图叠加结果显示前核间性眼肌麻痹与内侧纵束之间的对应关系
=D

9

!锥体束(

7RY

!内

侧纵束(

7)

K

!小脑中脚(

6)

K

!小脑上脚(

D038,

L

!桥脑被盖(

7R

!内侧丘系(

D03

!脑桥(

](

!基底动脉

E

!

讨
!

论

内侧纵束病变是造成核间性眼肌麻痹的解剖学基

础&按病变损伤内侧纵束的部位和临床表现不同#可

分为前核间性眼肌麻痹'后核间性眼肌麻痹和一个半

综合征
&

种类型#以前核间性眼肌麻痹最多见&前核

间性眼肌麻痹病变的损伤部位位于外展神经核与动眼

神经核之间上行的内侧纵束纤维#主要表现为眼球向

双侧水平方向侧视时#同侧内收受限#对侧外展正常#

伴外展位水平眼震*

&

+

&

单侧前核间性眼肌麻痹多见于缺血性脑血管病#

其次为多发性硬化'外伤'寄生虫'乙醇中毒'药物中毒

等*

CG#"

+

&本组病例患者合并有糖尿病'高血压病'嗜烟

酒等危险因素#存在动脉粥样硬化病变基础#但是后循

环血管并未见到明显动脉粥样硬化性狭窄#且弥散像

均显示为点状梗死#因此推测此处梗死可能与微栓子

栓塞有关&

前核间性眼肌麻痹所致眼球运动障碍主要表现为

水平方向的眼球运动异常#需与海绵窦综合征'眶上裂

综合征'眶尖病变'颅内动脉瘤等所致眼球运动障碍相

鉴别&此类疾病所致的眼球运动障碍为动眼神经核下

性损害#且常合并瞳孔变化及
$

'

*

'

4

'

5

颅神经的损

害*

##G#!

+

&同时#还需要与重症肌无力'甲状腺相关性眼

球运动障碍相鉴别#该类疾病可分别出现波动性及甲

状腺功能异常&多发性硬化同样可出现核间性眼肌麻

痹*

#&

+

#但是该病临床上常具有时间和空间多发性特

点*

#C

+

&此外#也需要和动眼神经炎等相鉴别#后者可伴

上睑下垂'眼球上下视受限'瞳孔改变等征象&

本组病例中#影像学病变均位于脑桥上部背侧旁

中线位置#梗死呈点状#部分为斑片状或条索状(在解

剖学中#内侧纵束的位置正位于此$图
#J

%#与梗死位

置相一致$图
#@

%#如内侧纵束的上行纤维受损后#可

出现前核间性眼肌麻痹&如病灶累及内侧纵束邻近的

小脑上角'皮质脊髓束'皮质核束等#可伴随出现相应

传导束受损的表现&本组病例中#

!

例合并中枢性面舌

瘫由病变累及皮质核束所致#

#

例合并肢体轻偏瘫由病

变累及皮质脊髓束所致#

#

例合并行走不稳'宽基步态'

O0-U,2

L

征阳性由病变累及内侧纵束邻近的小脑上脚

所致&

在影像学检查中#

!

例常规磁共振扫描未发现脑干

点状病灶#经进一步脑干薄层扫描#最后寻找到相应病

灶&国外
H

LL

,3U,2

L

,2

等*

#$

+报道影像学发现率为

$!Z

&由于这些病变较小#容易漏诊#因此在出现相应

症状时#需要行磁共振薄层扫描#提高病灶的检出率&

总之#在临床上表现为前核间性眼肌麻痹的患者#

结合解剖学定位#在影像学上应在脑桥上部背侧旁中

线位置寻找相应病变&使用磁共振脑干薄层扫描有利

于发现责任病灶#可为定位诊断提供影像学依据&
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