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功能性电刺激在偏瘫患者康复中的应用
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脑损伤是神经系统疾病中的常见病 o在发展中国

家疾病致死率的排列中位居第三 o仅次于心脏病和癌

症≈t  ∀由于大脑是人体高级中枢所在 o所以当其损伤

后 o在感觉 !运动 !认知 !心理和行为等方面便会产生不

同程度的障碍 ∀偏瘫患者的康复目标是尽可能降低残

障的程度 o最大限度地日常生活自理 ∀目前常用的物

理治疗康复手段有传统的手法治疗 !神经生理疗法和

电刺激疗法等 o通过治疗使偏瘫患者的受损功能得到

最大程度的恢复 ∀其中 o电刺激疗法较为临床所重视 o

其方法包括 }经皮电刺激神经疗法k×∞�≥l !生物电反

馈和功能性电刺激疗法k©∏±¦·¬²±¤̄ ¨̄ ¦̈·µ¬¦¤̄ ¶·¬°∏̄¤2
·¬²±oƒ∞≥l等 ∀本文在此介绍功能性电刺激疗法 ∀

ƒ∞≥是一种常用于偏瘫患者的康复疗法 o经多年

的临床验证表明 o该疗法在降低偏瘫患者患侧肌张力 !

改善患侧肩关节半脱位及肩关节疼痛 !扩大关节活动

范围 !提高运动功能及日常生活动作能力等方面有较

好的疗效≈u ) tt  ∀临床应用时 o可直接利用 ƒ∞≥刺激偏

瘫患者的患侧肢体体表或与之相对应的周围神经 o通

过刺激突触前膜对肌梭反射的抑制作用≈y  o达到抑制

痉挛或提高患侧肌力 !防止关节挛缩 !增加被动活动范

围和诱发主动活动的目的 ∀

1 ΦΕΣ在偏瘫患者下肢步行功能康复中的应用

t|yt年 o�¬¥̈µ¶²±等首先将 ƒ∞≥应用于偏瘫患者

康复 ∀他们将电极的一端放置于患侧下肢腓骨头下端

的腓神经 o另一端放置于患者的腰部 o电极开关通过摆

放在患脚鞋内的电极感应器来控制 o患脚抬离地面时 o

开关处于开的位置 o产生电流 ~患脚足跟落地时 o开关

处于关的位置 o电流被阻断 ∀他们以此种方法治疗偏

瘫患者 z名 o发现所有患者在步行的摆动期内 o患侧踝

关节有明显足背屈及外翻的动作出现≈u  ∀

以后数十年中 o越来越多的研究人员利用 ƒ∞≥治

疗偏瘫患者 ∀例如 ot||y年 �µ¤±¤·等利用单组电极刺

激 t|名偏瘫患者产生足背屈动作 o治疗周期分为 u

期 o第 t期为 tt周治疗 ow周随访 ~之后 o再进行 w周的

治疗 ow周随访 ∀结果显示 o无论偏瘫患者在不同质地

地面上行走的能力 o还是采用 �¤µ·«̈¯指数评定日常动

作得分 o都显示出 ƒ∞≥有明显的疗效 ∀但是 o不足之

处在于该研究只是组内比较 o无对照组数据 o而且 o偏

瘫患者病史的跨度较大 o从v个月到v年不等 ∀因此 o

作者单位 }t qtsssy{ 北京市 o首都医科大学康复医学院 ~u qtsssy{

北京市 o北京博爱医院 ∀作者简介 }常华kt|yy2l o女 o北京市人 o物理治

疗硕士 o主管技师 o主要研究方向 }偏瘫康复治疗 ∀

无法确定 ƒ∞≥对偏瘫患者哪一个时期的康复有效≈z  ∀
t||z年 o�∏µµ¬§ª̈ 等总结了前人的经验 o同样利用

单组电极刺激腓神经 o以诱发偏瘫患者在步行中的足

背屈动作 ∀此次 ovu名偏瘫患者随机分为治疗组与对

照组 ∀经 tv周治疗后 o虽然治疗组患者的步行速度有

所提高 o但与对照组相比 o并无统计学上的差异 o而且 o

治疗效果不可维持 ∀在该研究中 o由于无统一的治疗

处方 o所以 o很难将其方法应用于临床≈{  ∀
除了应用单组的 ƒ∞≥帮助偏瘫患者康复外 o多组

电极刺激的应用也逐步被人们采纳 ∀多组的 ƒ∞≥ 与

单组的 ƒ∞≥相比 o纠正步态的能力强 o而且 o治疗效果

也可维持较长时间≈|  ∀但在临床具体应用时 o与单组

的 ƒ∞≥相比 o多组的 ƒ∞≥过程较复杂 ∀例如 o治疗师

要花很长的时间 o让患者理解如何根据电刺激去做每

一个动作 ~另外 o由于是多组电极同时应用 o每次治疗

很难让患者把每一组电极放到准确的位置 o因此 o不利

于患者在家中使用 ∀
虽然 ƒ∞≥可使无自主活动的肌肉产生明显的收

缩 o但除了上述不利之处以外 o还不利于刺激位于深层

肌肉的收缩 o而且 o所需刺激的肌群由于其肌力较弱 o

极易产生疲劳 o所以 o肌群每一次对电刺激的反应也不

一样 ∀此外 o当治疗结束后 o可见与电极接触的皮肤周

围有发红等不良反应≈w !{ !|  ∀
为了更好地发挥 ƒ∞≥的作用 o减少皮肤对电流传

导的阻碍及治疗后皮肤的不良反应 o≤«¤̈ 和 �¤µ·

kt||{年l采用内置电极的方法治疗后期偏瘫患者 y

名 ∀他们将 v组电极放置于患者患侧上肢 o以诱发患

手的伸展动作 ∀电极所产生的不适感觉采用目测类比
评定级法k∂ �≥l及 �¦�¬̄̄ 疼痛问卷测试 ∀研究表明 o

患者对内置电极的耐受性比外置电极强 ∀但由于该研
究的病例数少 o而且 o每次电刺激为 x¶o所以 o未显示出

显著及长期的治疗效果≈tu  ∀
在临床应用中 o如果采用内置电极 ƒ∞≥ o患者需接

受外科手术 o把电极植入人体内 o而植入电极位置的准

确与否及电极使用寿命的长短等问题 o是内置电极

ƒ∞≥在偏瘫患者康复过程中所遇到的难题 o因此 o内置

电极 ƒ∞≥在临床上的应用范围较小 ∀
2 ΦΕΣ在偏瘫患者患侧上肢功能康复中的应用

由于人体的上肢主要从事较复杂 !精细的动作 o所

以 o在利用 ƒ∞≥诱发偏瘫患者上肢运动的过程中 o对

肌肉选择 !电极摆放 !刺激强度及时间等的要求 o与诱

发患侧下肢的运动相比 o要复杂得多 ∀而且 o即便以完

成同一动作为目的 o偏瘫患者肌肉的选择 !对电流强度
的反应 !诱发动作的结果等也因人而易≈w  ∀

有众多的研究人员通过研究发现 oƒ∞≥可降低偏
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瘫患者患侧上肢的肌张力 o改善患侧肩关节半脱位及

肩关节疼痛 o扩大关节活动范围 o提高患者的运动功能

及日常生活动作能力 ∀例如 o⁄̈ º¤̄§等kt||y年l把电

极分别放置于 z 位偏瘫患者患侧肱二头肌的皮肤表

面 o每次电刺激的时间为 us°¬±o电流强度在感觉与运

动阈值之间 o频率 us�½o波长 s qt°¶∀当把 ƒ∞≥的时

间延长至 vs°¬±或更长时 o通过对偏瘫患者上肢屈肌

痉挛程度的测量发现 oƒ∞≥可有效降低屈肌反射的肌

紧张程度 ∀ ⁄̈ º¤̄§所选用的刺激强度与先前他人的

研究相比要弱 o所以 o在他的研究中患者的肌肉不易引

起疲劳 ∀但同时 o由于无对照组相比 o所以 o长期的疗

效无从显示≈tv  ∀
在治疗患侧肩关节半脱位及疼痛方面 o�¤®̈ µ和

°¤®̈ µ尝试用 ƒ∞≥ 改善偏瘫患者患侧的肩关节半脱

位 ∀经 y周治疗后 o患侧肩关节半脱位的程度得到了

有效改善 o显示长时间的 ƒ∞≥可取代传统肩关节悬吊

带的作用 ∀但对于肩关节全脱位或半脱位时间较长的
偏瘫患者 o治疗效果则不明显≈tw  ∀

usss年 o• ¤±ª等依据 �¤®̈ µ和 °¤®̈ µ的研究 o做

了进一步试验 ∀他们应用 ƒ∞≥ 治疗急性期和恢复期

偏瘫患者 vx名 o其中 o急性期患者的病史在 ut 天以

内 o恢复期患者的病史平均在 t年以上 ∀在此基础上 o

他们又将急性期和恢复期偏瘫患者各随机分为治疗组

与对照组 o治疗组患者每天分别接受 ƒ∞≥ y«o肌肉收

缩与松弛的时间 o依据动作完成的质量而定 o整个治疗

周期为 y周 o刺激部位为患侧冈上肌和三角肌后部 ∀
结果显示 o与对照组相比 o治疗组急性期偏瘫患者的肩

关节半脱位有显著改善 ∀但 y周后的随访发现 o其疗

效不能维持 ∀对恢复期偏瘫患者的肩关节半脱位 o

ƒ∞≥无明显疗效≈tx  ∀随后 o• ¤±ª等kussu年l在此研

究的基础上又进行了新的研究 ∀这次 o他们采用了与

上次相同的研究方法治疗偏瘫患者 vu名 ∀在结束第 t

个 y周治疗周期后 o所有患者接受常规训练治疗 y周 o

在第 tv周再进行第 u次为期 y周的 ƒ∞≥ ∀结果显示 o

在第 u次 y周的 ƒ∞≥结束后 o无论急性期还是恢复期

偏瘫患者的肩关节半脱位 o与对照组比较都无统计学

上的差异 o而且 oƒ∞≥不能改善患侧肩关节外旋的活动

范围≈ty  ∀
ƒ∞≥除了可改善患者的运动功能外 o在感觉恢复

方面也有一定的作用 ∀例如 o° ∏̈µ¤̄¤等对 x|名偏瘫

患者患手或患足部进行每次持续 us°¬±ku次r日l的电

刺激 o经 v周治疗后 o与对照组比较发现 ƒ∞≥除了提

高患者的手功能外 o在患侧肢体感觉的改善方面也有

明显疗效≈tz  ∀
3 结论

ƒ∞≥应用于偏瘫患者康复已有 ws 多年的历史 ∀
虽然 o有大量的研究表明 ƒ∞≥有助于偏瘫患者肢体功

能的康复 o但是 o不同的研究采用不同的治疗处方 o又

用不同的方法评价疗效 o而每一个治疗处方又缺少基

础研究的论证 o再加上研究多为小范围或无随机分组

对照等 o所以 o对这一疗法仍难以做出令人信服的科学

结论 ∀总之 o如何在偏瘫患者康复中正确应用 ƒ∞≥ o仍

有待进一步研究 o并需按照循证康复医学的要求加以

科学地探讨 ∀
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