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根据1998年国际儿童尿控协会(ICCS)的诊断标准，原发性夜间遗尿症(primiary nocturnal

enoresis，PNE)是指年龄大于5岁，连续不问断发生夜间遗尿，每周总尿床3次，持续时间达6个月以上的

儿童。此症在小儿中常见，其发病率报告虽有差异，但大多数人认为，5岁儿童发病率约为15％，7岁儿童约为

10％，虽每年以15％的比例逐渐减少，但仍有1％一2％的患儿症状持续至成年，给患儿带来严重的心理创伤，影

响患儿及其家庭的生活质量。由于其病因至今仍不清楚，有自愈的可能，且大多未明显影响到患儿健康，因

此临床上尚未给予足够的关注，目前对诊断标准不明者有之，在治疗前未弄清其基本病因，治疗时随意使用

药物者也很常见，造成了疗效差，易复发的现状，因此，临床应重视PNE的病因、发病机理以及有效治疗方法

的探索。

一、加强病因及发病机理的研究

PNE的病因及发病机理至今仍不清楚，除个人体质、遗传等因素外，大多数学者认为，与夜间抗利尿激素

分泌缺陷、睡眠觉醒障碍及膀胱功能紊乱等因素有关。为探讨抗利尿激素(ADH)分泌节律与PNE的关系，有

人进行了相应检测，结果发现，25％一100％的遗尿儿童夜间ADH分泌失去了正常的昼夜变化节律，使夜间尿

量产生过多，从而激发排尿反射，导致遗尿。但临床上使用ADH人工合成剂弥凝(DDAVP)对患儿进行治疗，疗

效却不尽人意，因此，ADH分泌缺陷与PNE发病的关系至今仍存在争议。觉醒障碍常是PNE患儿主要的临床

表现，有人进行脑电图的频谱分析和观察发现，PNE患儿与正常儿童遗尿时的神经反射确有不同，PNE患儿

脑电图表现为6波明显增加，认为觉醒障碍与某些中枢神经发育延迟有关。但也有人用多导联脑电图对

PNE患儿和正常儿童进行睡眠模式分析，却发现二者无明显差异，并且睡眠质量在发生遗尿的夜间和未发生

遗尿的夜间也没有区别。因此，其深睡的机理至今还不清楚。为证实PNE是否存在膀胱功能紊乱，有人进行

尿动力学检测，结果发现约50％的患儿膀胱功能容量减少、逼尿肌兴奋性增高或膀胱顺应性降低等。但这些

检测多在易受干扰的清醒状态下进行。为探讨真正遗尿时的膀胱功能改变，作者曾在PNE患儿自然入睡、膀

胱自然充盈状况下进行尿动力学检测，结果发现PNE患儿有膀胱逼尿肌不稳定性收缩者占58％，且膀胱容

量、逼尿肌协同性及排尿潜伏期时间均明显下降，进一步证实PNE患儿存在膀胱功能紊乱。同时还同步进行

了电生理检测，发现骶神经传导速度减慢，部分PNE患儿阴部神经信息可传到脊髓，但不能上传至皮质中

枢，且中枢传导时间明显延长，经神经上行传导速度也有减慢，因此认为PNE患儿觉醒障碍可能与神经发育

延迟或异常有关，也可能是PNE的重要病理生理改变之一。关于病因及发病机理的研究目前虽然已有较多

进展，但其确切病因及机理还未获得公认，因此有必要加大研究力度。

二、不满足于简单的临床诊断 ．

PNE临床表现大同小异，因此临床医师易于根据遗尿次数作出诊断，事实上如分析5—7 d排尿日记，将

发现PNE患儿各有特点，如遗尿时间、遗尿量、进水量与遗尿量的关系及睡眠障碍等。并从中可分析出大概

病因，但在作出诊断前最好能作尿动力学分析、动态脑电图检查及了解有无膀胱功能紊乱等。通常可根据这

些检测结果，将PNE分为：①膀胱功能紊乱型：即膀胱容量降低，膀胱不稳定收缩或膀胱逼尿肌、括约肌功能

不协调；②睡眠障碍型：即膀胱功能正常，膀胱充盈时觉醒功能障碍；③夜间多尿型：即膀胱功能正常，夜间
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尿量多于白天尿量，也可以为以上3型中的2型混合存在。如此分类将有利于根据主要病理改变选择有针

对性的有效药物。满足于简单的临床诊断而使用药物必然带有盲目性，应根据检查结果，按病理生理类型选

择治疗方法。

三、有针对性地选择治疗方案

目前治疗方法主要有2种，即行为治疗和药物治疗。行为治疗可分为膀胱功能训练和闹钟定时促醒，行

为治疗疗效相对稳定，但需要家长及患儿有良好的依从性；药物治疗起效快，但易复发．药物治疗以人工合

成抗利尿激素及抗胆碱能神经药物使用较多。抗利尿激素适合于不同年龄段PNE患儿，特别是症状严重而

急需消除症状者，其主要作用机制是促进肾小管和远曲小管对水的重吸收，减少夜间尿液的生成，具有安

全、起效快等优点，复发率高达60％是其最大不足。抗胆碱能神经药物也是治疗PNE的常用药物，主要适用于

膀胱功能紊乱，对抗利尿激素治疗无反应及夜间功能性膀胱容量降低或合并尿频、尿急、尿失禁等白天排尿

功能障碍的遗尿患儿，其作用机理主要是通过与M：和M，受体结合而达到抗胆碱和平滑肌松弛的作用，有一

定副作用，包括口渴、便秘、视力模糊、偶发肌震颤和眩晕等。

PNE发病因素多，因此，有学者主张对PNE患儿进行联合治疗，尽管临床可选用的联合方案较多，但最根

本的方法还是通过行为训练，改善夜间功能性膀胱容量和调节睡眠觉醒功能。因此，联合治疗方案的选择应

根据患儿具体情况，一方面给予快速起效药物，迅速改善症状，另一方面加强膀胱功能训练和觉醒功能训

练，以稳定疗效，达到双重治疗的目的。近年来，也逐渐出现一些其它治疗方法，包括针刺治疗、激光治疗、生

物反馈训练、电刺激治疗等。有人报道穴位激光照射有更为良好的治疗效果，可考虑作为PNE的第3线治疗

方案。有学者通过对PNE的神经电生理研究，发现PNE患儿骶神经系统兴奋性下降，神经传导速度减慢，甚

至发生传导阻滞，提出了生物反馈训练新方法，也取得了满意疗效，但尚需进一步的随机对照研究。治疗PNE

的各种方法均有一定的局限性，临床疗效欠佳的主要原因是每个患儿虽临床表现相似，但病理生理改变不

尽相向，无区别地采用相同的治疗方法，往往缺乏针对性。因此，在治疗前应先明确患儿的病理生理类型，再

针对各型的病理生理特点制定治疗方案，这个观点逐渐成为PNE的治疗原则之一。

第7届全国小儿心胸外科学术会议暨继续教育学习班通知

·消息·

为促进我国小儿心胸外科的学术交流，展示近2年来我国先心病外科及小儿普胸外科国际、国内的最新进

展，经中华医学会继续教育委员会批准，由中华医学会小儿外科学分会主办，南京医科大学附属南京儿童医院承

办的全国小儿心胸外科学术会议暨学>-7班将于2008年11月在南京市召开。会议邀请国内著名专家作小儿心胸

外科领域内前沿性的科研、临床专题报告。与会者将授予国家级继续教育学分(项目批号：2008--06--02—017；项目

批号：2007—06-02—008 o

一、会议时间：2008年11月27日。30日

二、会议地点：江苏省南京市

三、征文内容：(1)小儿心胸外科的基础和临床研究；(2)小儿心胸外科的麻醉处理；(3)先心病外科体外循

环技术的改进；(4)器官保护和围术期处理l(5)复杂先心病的外科治疗；(6)先心病的镶嵌治疗；(7)小儿心脏

移植；(8)新技术、新发明等。

四、投稿须知：全文1份，摘要(500～1 000字)2份，于2008年10月31日前寄出，可用E-mail形式。来稿

请寄：中华医学会小儿外科学分会或南京医科大学附属南京儿童医院，请注明：第7届全国小儿心胸外科会议。

五、会务费：每人人民币980元，食宿费用自理。 ．

六、联系地址：南京医科大学附属南京儿童医院心胸外科；邮编：210008。联系入：丁晋阳(13913849439)，莫绪明

(13605190008)，贾美萍(010-68029251)；传真：025—83304239；E-mail：yahg_0709@qq．com；mohsumin915@sina．eom。

中华医学会,'bJLJ'b科学分会
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