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CGRP受体拮抗剂Telcagepant预防偏头痛的
随机对照临床研究

目的：目的：评价降钙素基因相关肽（calcitonin gene-related peptide, CGRP）受体拮抗剂 Telcagepant 对预防偏头痛是否有效。

方法：方法：本研究采用随机、双盲、安慰剂对照的多中心临床试验，在 4 周的基线时间内，偏头痛发作持续达到 3-14 天的患者

被随机分为 Telcagepant 140 mg 组、Telcagepant 280 mg 组和安慰剂组，各组给予药物或安慰剂干预 2 次 / 天，持续 12
周。采用平均每月头痛、偏头痛或拟诊偏头痛（头痛加至少一个相关症状）的天数进行疗效评价。

结果：结果：该临床试验开展后因安全监督委员会对肝毒性的考虑而终止。终止时共纳入 660 例患者，其中 656 例患者接受过

至少一次以上的剂量的药物干预，14 名患者完成了试验。平均治疗时间为 48~50 天。Telcagepant 组中 13 例患者丙氨酸

转氨酶（alanine aminotransferase, ALT）升高达到或超过正常上限 3 倍，其中 7 例患者天冬氨酸转氨酶（aspartate 
aminotransferase, AST）升高达到或超过正常上限 3 倍。2 例患者在干预起始 2~6 周内出现症状性转氨酶水平升高，停

药后缓解。该研究原计划在干预 12 周后进行效果分析，但因数据受限未能进行。现有数据表明，Telcagepant 较安慰剂能

大幅减少平均每月头痛天数（140 mg 组 = -2.9，280 mg 组 = -3.1，安慰剂组 = -1.7，p < 0.05）和平均每月偏头痛天数

（140mg 组 = -2.7，280 mg 组 = -3.0，安慰剂组 = -1.6，p < 0.05）。

结论：结论：这些数据表明 CGRP 受体拮抗剂有可能具有预防偏头痛发作的疗效。但是，试验观察到的 Telcagepant 导致的转

氨酶增高限制了该药的临床应用。

证据分类：证据分类：本研究为 II 级证据，与安慰剂组相比，每日服用 Telcagepant 可使偏头痛患者平均每月头痛天数减少 1.4 天，

但有 2.5% 的患者服用 Telcagepant 后血清丙氨酸转氨酶水平升高。Neurology® 2014;83:958–966
（林鹏飞 译  焉传祝 审校）
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先兆偏头痛和无先兆偏头痛的特征性症状研究

目的：目的：本研究旨在通过特制的问卷调查，明确多种短暂的感觉和神经心理症状（sensory and neuropsychological 
symptoms, SNS）与偏头痛之间是否存在关联。

后不宁腿综合征的发病率普遍增高。中年偏头痛与这些疾病之间的相关性独立于心血管疾病及脑血管疾病（依据磁共振

检查）因素之外。

结论：结论：上述研究表明偏头痛与帕金森病之间可能存在相同的致病因素或互为因果。 因此，有必要进一步开展遗传学研究

和纵向观察研究，以探索它们之间可能存在的共同发病机制。Neurology® 2014;83:1246–1252
（林鹏飞 译  焉传祝 审校）
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