
#临床研究#

早产儿脑瘫的临床特征

侯梅  赵建慧  郭洪磊  于荣  李玉堂

≈摘要  目的 探讨早产儿脑瘫的临床特征 o确定脑损伤的病因与时间 o为早期病因预防提供依据 ∀方法 回顾性分析 t|||年

ts月 ) ussu年 ts月在青岛市残疾儿童医疗康复中心住院治疗 !出生胎龄不满 vz周的 u{t例脑瘫患儿的围产期脑损伤高危因素 !

神经发育学评定 !脑瘫类型及脑 ≤ × 或 � � �检查所见 ∀结果 早产儿脑瘫占同期脑瘫患儿的 wz qsu h o有复合高危因素者占

yw qyz h o其中以产时和新生儿因素为主 o主要病因顺位依次为窒息 !黄疸和双胎 ~主要的脑瘫类型为痉挛型双瘫 o占 zs q{t h o其次

为徐动型 !痉挛与徐动混合型 ~影像学特征性改变为脑室周围白质软化症k°∂ �l ∀结论 早产是脑瘫的重要病因 o损伤时间以产时

和产后为主 o特征性表现为痉挛型双瘫 o°∂ �是早产儿脑瘫的主要病理类型 ∀
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脑瘫是儿科最常见的神经运动发育性残疾 o患病

率 t ϕ ) x ϕ ∀新生儿监护水平的改善并未降低脑瘫

的发生 o相反 o大批未成熟儿尤其是极小未成熟儿的存

活 o使脑瘫或其他发育问题增多 ∀我院康复中心对

u{t例早产儿脑瘫进行了初步临床研究 o探讨其病因 !

临床表现及影像学特点 ∀

1 资料与方法

1 q1 临床资料  本组病例为 1999 年 10 月 ) ussu年

ts月在我中心住院的脑瘫患儿 o共 u{t例k均为诊断

与分型明确 o出生胎龄不足 vz周者l o占同期住院脑瘫

患儿的 wz qsz h o其中男性 t|v例 !女性 {{例 ∀纠正年

龄 x个月 ) z岁 u个月 o中位值 u q{|岁 ∀

1 q2 方法  采用父母问卷和会晤调查的方式 o详细回

顾并记录孕期和生产前后母亲 !胎儿 !新生儿高危因

素 ~由中级以上神经康复医师进行发育评定和神经运

动学检查 o按我国脑瘫会议制定的诊断标准与分型≈t  o

作者单位 }uyystt 山东青岛市 o青岛市残疾儿童医疗康复中心 ∀作

者简介 }侯梅kt|yx2l o女 o山东胶州市人 o硕士 o副主任医师 o主要研究方

向 }脑瘫康复与癫痫防治 ∀

参照儿童神经影像学脑 ≤ × 或 � � �诊断婴儿和儿童

期脑与脊髓损伤 !先天性脑与颅骨畸形的影像诊断标

准≈u  o以及脑室周围白质软化症k³̈µ¬√ ±̈·µ¬¦∏̄¤µ¯̈ ∏®²2

°¤̄¤¦¬¤o°∂ �l的影像学标准≈v 进行诊断 ~对结果进行

ς
u分析 ∀

2 结果

2 q1 出生胎龄和体重  281 例患儿中最小胎龄 28 周 o

平均 vt q|{ 周 o其中轻度未成熟儿k胎龄 � vy 周lv{

例 o占 tv qx h ~中度未成熟儿k胎龄 vy ) vu周ltu{例 o

占 wx qy h ~重度未成熟儿k胎龄 � vu 周lttx 例 o占

ws q| h ∀最小出生体重 t vxs ªo平均 t |z{ ª∀

2 q2 高危因素  单纯早产而无其他高危因素者 99 例

kvx quv h l ot{u 例合并 t 种或多种其他高危因素

kyw qzz h l o其中 {{例kw{ qvx h l曾于新生儿期住院治

疗 ∀复合高危因素分解统计 }产前因素 zz 例次

kwu qvt h l o其中双胎妊娠 wt例 !母亲妊娠高血压综合

征 |例 !孕期感染 z 例 !先兆流产 z 例 !前置胎盘 ts

例 !习惯性流产 v例 ~产时因素 {y例次kwz qux h l o其

中窒息 z{例k多为轻度窒息l !器械助娩 {例 ~产后因

素 twz例次k{s qzz h l o其中黄疸 yx例ktz例进行光

疗l !颅内出血k脑 ≤ × 证实lut例 !哺乳困难 tu例 !惊
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厥 |例 !硬肿症 tx例 !吸入性肺炎 |例 !感染 {例 ∀

2 q3 脑瘫类型及其与病因的关系  281 例脑瘫中 o痉

挛型 uus 例kz{ qu| h l o包括双瘫 t|| 例 !四肢瘫 ty

例 !偏瘫 x例 ~手足徐动型 wy例kty qvz h l ~混合型k痉

挛 n徐动lvz例ktv qtz h l ~失调型 t例ks qvy h l ∀脑

瘫类型与主要病因的关系为 }单纯早产以及早产合并

窒息 !双胎或颅内出血者 o双瘫为主要脑瘫类型 o占

y| quv h ) |s qw{ h o徐动型脑瘫 � ts h ~合并黄疸者双

瘫仅占 vu qvt h o徐动型占 v{ qwy h o混合型占

uy qtx h ∀见表 t ∀
表 1  不同病因患儿脑瘫类型分布

痉挛型双瘫 四肢瘫 偏瘫 手足徐动型 混合型 失调型
高危因素¤ ±

± h ± h ± h ± h ± h ± h
单纯早产 || zu zu qzv z z qsz v v qsv { { qs{ | | qs| ) )
合并窒息 z{ xw y| quv z { q|z t t qu{ z { q|z | tt qxv ) )
合并黄疸 yx ut vu qvt t t qxw ) ) ux v{ qwy tz uy qtx t t qxw
合并双胎 wt vv {s qw{ t u qww ) ) y tw qyw t u qww ) )
颅内出血 ut t| |s qw{ ) ) t w qzy ) ) t w qzy ) )

  注 }¤}复合高危因素分别统计 ∀

2 q4 影像学特点  本组 281 例患儿中 ouwz例于近期

k半年内l接受过影像学检查 ∀脑 ≤ × 检查 t{s例 o异

常 tvw例 o异常率 zw qww h ~颅脑 � � �检查 z|例k其中

包括脑 ≤ × 结果正常的患儿 tu例l o异常 zt例 o异常

率 {| q{z h ∀ � � �异常率明显高于 ≤ × kς
u � z qsvx o

° � s qsx lk见表 ul ∀影像学主要异常表现 }痉挛性双

瘫 }°∂ �ttx例k{y qwz h o表现为侧脑室三角区或枕角

扩大 !形态不规整 o脑白质减少或伴有室旁白质内异常

信号灶l !弥漫性脑发育不良 tx例ktt qu{ h l !脑积水 v

例ku qux h l ~徐动型 }表现 °∂ �者 uy例kxs q|{ h l !基

底节区异常信号灶 |例 !一侧脑发育不良 v例 !额颞叶

发育不良 {例 !弥漫性脑发育不良 x例 ~四肢瘫 }表现

°∂ �tx例kz{ q|x h l !弥漫性脑发育不良 u例 !胼胝体

缺如并脑积水 t例 ~混合型 }°∂ �u{例kzv qy{ h l !弥

漫性脑发育不良 x例 !基底节区异常信号灶 w例 ~偏瘫

患儿 }表现为双侧不对称 °∂ �w例 !灰质异位 t例 !基

底节区和内囊软化灶 t例 ∀
表 2  247 例早产儿脑瘫患儿 ΧΤ与 ΜΡΙ异常率

≤ × 检查 � � �检查
脑瘫类型

± 异常 异常率k h l ± 异常 异常率k h l
痉挛性双瘫 |y zu zx qss wz wx |x qzx
手足徐动型 vx tx wu q{y t{ tu yy qyz
痉挛四肢瘫 tw tv |u q{y x x tss qss
偏瘫 v v tss qss v v tss qss
混合型 vu vt |y q{{ y y tss qss
合计 t{s tvw zw qww z| zt {| q{z

  注 }y例双瘫 !u例徐动型 !t 例偏瘫 !v 例混合型患儿同时

进行了 ≤ × 和 � � �检查 ∀

3 讨论

低出生胎龄和低体重是脑瘫最常见高危因素 o见

于 u{ q{ h ) ws qx h 的患儿 ∀早产儿脑瘫患病率为

y ϕ ) {y ϕ o成熟度低者患病率高 o而足月儿脑瘫患病

率仅为 t qv ϕ ) t qx ϕ ≈w2y  ∀本研究期限内共收治脑瘫

x|z例 o其中早产儿脑瘫 u{t例 o接近半数 o且胎龄分

布以中 !重度未成熟儿为主 ~出生体重集中在 t xss )

u xss ª之间 o� t xss ª的极低体重儿较少 ∀虽然脑瘫

发病率与胎龄呈负相关 o但极度未成熟儿出生率低 !存

活率低 o在脑瘫儿中所占比例相对较小 o因此我国早产

儿脑瘫防治仍应重视中 !重度未成熟儿 ∀

本组有明确复合高危因素者占 yw qzz h o与文献

报道一致≈w  ∀本组脑瘫患儿的病因分布涉及整个围产

期 o但以产时和新生儿期因素为主 o半数患儿曾于新生

儿期住院治疗 ∀在各种高危因素中 o产前首位高危因

素是双胎 o其中另一胎死亡者 {例 !同患脑瘫者 x例 !

存在其他神经发育异常者 v例 ~窒息是首产时高危因

素 o多为轻度窒息 ~产后高危因素中黄疸最多见 o进行

医学处理者仅有 tz例 o大部分黄疸程度轻但持续时间

长 o被认为是生理性黄疸而未做特殊处理 ∀由于早产

儿脑血管发育不成熟 o对胆红素耐受性差 o对缺氧缺血

缺乏适当的自身调节能力 o因此 o出生时的外伤或操作

粗暴 !窒息 !血压波动 !呼衰 !心肺功能缺陷等均可导致

缺血和r或出血性脑损伤≈z  ∀所以 o加强产时和新生儿

期监护 !提供合适的养育环境 !及时纠正病理状态至关

重要 ~对早产儿黄疸的处理与解释也应十分慎重 ∀双

胎本身可增加脑瘫风险 y qx倍≈{  o故应加强多胎妊娠

期和新生儿期的监护 ∀

本组早产儿脑瘫中痉挛型占 z{ qu| h o接近国外

文献报道≈|  ∀各类型脑瘫中以痉挛型双瘫最多 o其次

为徐动型 !混合型k痉挛型 n徐动型l ∀痉挛型双瘫见

于各种病因 o但以颅内出血最多 o其次是双胎 !单纯早

产 !早产窒息 o而黄疸最少 ∀徐动型脑瘫的病因中 o黄

疸占 v{ qwy h o其他病因约占 ts h o提示黄疸参与徐动

型脑瘫的发病机制 ∀偏瘫和失调型是早产儿脑瘫的少

见类型 ∀

本组患儿颅脑 � � �检查的异常率高于 ≤ × 检查 o

提示 � � �可作为早产儿脑瘫的首选影像学检查方法 ∀

影像学检查的主要异常表现为 °∂ �o见于各种痉挛型

脑瘫 o以双瘫型最多见 o符合早产儿脑损伤的病理生理

学机制 ∀早期头颅超声波监测对早产儿预后有很好的

预示价值≈ts  o而诊断 °∂ �的最好方法是 � � �∀因此 o

对早产儿应进行常规监测 o有条件者可进行早期头颅

超声检查 o及时发现 °∂ �的迹象 o异常者后期进行

� � �检查 ∀

总之 o早产是脑瘫的重要病因 o损伤时间以产时和

产后为主 ~痉挛型双瘫是早产儿脑瘫的特征性表现 ~早

产儿脑瘫的主要病理改变是 °∂ �o脑部检查应首选
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#临床观察#

综合治疗腰椎间盘突出症 203 例

张林  郑琳

≈关键词  推拿 ~牵引 ~腰椎间盘突出症

中图分类号 }� y{t qx 文献标识码 }� 文章编号 }tssy2|zztkusswltu2szy|2st

≈本文著录格式   张林 o郑琳 q综合治疗腰椎间盘突出症 usv例≈�  q中国康复理论与实践 oussw otsktul }zy| q

1 临床资料

usv例均为门诊患者 o全部经 ≤ × 或 � � �确诊为

腰椎间盘突出症 ∀其中男性 tyv例 !女性 ws例 ∀年龄

us ) y|岁 ~病程 u个月 ) y年 ~发病部位 }�v2w ) �w2x xu

例 !�w2x ) ≥t {u例 !�v2w vs例 !�w2xux例 !�x ) ≥t tw例 ~

向左后突出型 |u例 !向右后突出型 |y例 !中央突出型

tx例 ∀

2 方法

2 q1 针灸  取肾腧 !环跳 !腰阳关 !相关夹脊穴 !委中

等 o针刺得气后 o留针 s1x «o中间行针 t次 ∀针灸完毕

后行牵引推拿 ∀

2 q2 骨盆牵引  患者脚高头低位平卧 o用骨盆牵引带

系于盆腔处 ∀牵引力度以患者感觉舒适为度 o一般牵

引 vs ) ys °¬±o早晚各 t次 ∀

2 q3 推拿  患者俯卧 o全身放松 o推 !拿 !滚 !揉 !捏患

者脊柱双侧 ~点 !揉华佗夹脊穴 !肾腧 !秩边 !环跳 !殷

门 !承扶 !委中 !承山 !昆仑 o三阴交 !阳陵泉 !太冲等穴 o

力度以患者感到酸胀为度 ~最后让患者双手抓住床头

作者单位 }yt{sss 四川德阳市 o德阳市人民医院中医科 ∀作者简

介 }张林kt|xw2l o男 o四川德阳市人 o主治医师 o主要从事疼痛 !骨病的

临床治疗与研究 ∀

框 o全身放松 o助手用双手抓住患者双踝关节 o用力向

后牵拉 o施术者以掌侧小鱼际用力向下压突出之椎间

盘 ∀

嘱患者平时尽量卧床休息 ∀

ts §为 t个疗程 ∀每一疗程完毕 o休息 v ) x §o实

施下 t个疗程 o一般治疗 u ) v个疗程 ∀

2 q4 疗效标准  痊愈 }全身症状及阳性体征消失 o能

正常生活及从事体力劳动 ~好转 }疼痛基本消失 o患部

尚有不适感或劳累后加重 ~无效 }治疗后体征 !症状无

明显变化 ∀

3 结果

痊愈 t|{例 o好转 x例 ∀

4 讨论

休息制动 !牵引 !推拿均是治疗腰椎间盘突出症的

常规方法≈t2u  ∀我们在其基础上增加了体针治疗 o取得

了较明显的疗效 ∀
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