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早期康复治疗对脑外伤患者肢体功能及预后的影响
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≈摘要  目的 观察早期康复对颅脑损伤患者肢体功能及预后的影响 ∀方法 {s例颅脑损伤患者分为康复组和对照组各 ws

例 o对照组接受外科常规手术及降颅压 !营养神经 !支持和对症治疗 ~治疗组在此基础上进行肢体功能训练及日常生活能力训练 ∀

比较两组患者治疗前后的神经功能缺损程度 !ƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈量表kƒ � �l !改良 �¤µ·«̈ ¯指数k � ��l和残疾分级量表测评的评分 o以及

两组患者颅脑损伤 v个月内并发症的发生率 ∀结果 康复组患者的神经功能缺损程度 !ƒ � � !� ��!残疾功能缺损程度和并发症发

生率与对照组比较有显著性差异k ° � s qsx ∗ s qstl ∀结论 早期康复治疗可以改善颅脑损伤患者的神经功能 o降低并发症的发生

率 ∀
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近 ts年来 o我国颅脑损伤的发生率有逐年上升的

趋势 o各类脑外伤患者占同期创伤患者的 ux h ∗

wu h o在各类创伤中列第二位≈t  ∀随着临床医学与急

救医学 o以及神经外科治疗技术的发展 o颅脑损伤的死

亡率明显下降 o但致残率有上升趋势 o如不进行康复治

疗 o常导致患者终身残疾 o给家庭 !社会带来沉重负担 ∀

我科于 ussu年 x月 ∗ ussx年 ts月对 {s例颅脑损伤

患者实施早期综合康复治疗 o现报道如下 }

1 资料与方法

1 q1 一般资料  {s例颅脑损伤患者均经颅脑 ≤ × 或

� � �确诊 o均存在不同程度的意识障碍及肢体运动障

碍 ∀随机将患者分为康复组和对照组各 ws例 ∀康复

组中 o男性 vx例 !女性 x例 o平均年龄 vy qx岁 ~脑挫裂

伤 us例 !颅骨骨折 uy例 !颅内血肿 v例 !硬膜外血肿

ts例 !硬膜下血肿 z例 ~格拉斯哥昏迷量表k �̄ ¤¶ª²º

≤²°¤ ≥¦¤̄¨o�≤≥l评定 o轻型 u例 !中型 tx例 !重型 uv

例 ~对照组中 o男性vw例 !女性y例 o平均年龄vx q{

作者单位 }延安大学医学院附属医院疼痛科 o陕西延安市 ztysss ∀

作者简介 }李水清kt|zv2l o女 o陕西延安市人 o主治医师 o主要研究方向 }

神经康复 ∀

岁 ~脑挫裂伤 t{例 !颅骨骨折 uz例 !颅内血肿 u例 !硬

膜外血肿 tt 例 !硬膜下血肿 z 例 ~�≤≥ 评定 o轻型 v

例 !中型 tx例 !重型 uu例 ∀两组患者的年龄 !性别 !病

情 !病程 !受伤程度及部位均无显著性差异 k ° �

s qsxl ∀

1 q2 方法  两组患者均接受外科常规手术及降颅压 !

营养神经 !支持和对症治疗 ∀康复组患者待生命体征

平稳 w{ «后k头颅 ≤ × 证实无出血l o即进行肢体功能

训练及日常生活活动能力k¤¦·¬√¬·¬̈¶²© §¤¬̄¼ ¬̄√¬±ªo

�⁄�l训练 o每天治疗 t次 o每次 ws °¬±o每周 y次 ∀对

照组未接受任何正规康复指导训练 ∀两组的观察期均

为 v个月 ∀

康复训练包括 }≠良肢位的摆放及体位变换 o目的

是控制肌张力 !维持正常姿势控制 !防止压疮发生和促

进心肺功能 ~�被动活动关节 o防止关节挛缩 o为关节

主动活动打基础 ~≈ 床上训练 o包括促醒技术 !易化技

术 ~…翻身起坐训练 ~ 坐位平衡训练 ~¡起站及站位

平衡训练 ~¢步行训练 ~£ �⁄�训练k穿脱衣服 !洗漱 !

进食 !个人卫生 !如厕l ∀康复训练从开始起即让家属

参与并指导其为患者进行日常训练 ∀

1 q3 疗效评定  采用 t||x年全国第四届脑血管病会
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议制定的评定方法评定临床神经功能缺损程度≈u  ~采

用 ƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈评分法 k ƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈ �¶¶̈¶¶° ±̈·o

ƒ � �l≈u 评定运动功能 ~采用改良 �¤µ·«̈ ¯指数k°²§¬2

©¬̈§�¤µ·«̈ ¯¬±§̈ ¬o� ��l评定 �⁄�≈v  o� ys分为良 oys

∗ ws分为中k有功能障碍 o稍依赖l o� ws分为差k依赖

较明显或完全依赖l ∀同时观察两组患者颅脑损伤后

v个月内并发症的发生情况 ∀

1 q4 统计学处理  采用 ≥°≥≥ tt qx统计软件对计量

资料进行 ·检验 o计数资料进行 ς
u 检验 ∀

2 结果

治疗后 o康复组患者的神经功能缺损程度 !ƒ � �

评分 !� ��评分以及并发症的发生情况均好于对照组

k ° � s qsx ∗ s qstl o见表 t ∗ 表 x ∀
表 1  两组患者治疗前后神经功能缺损程度比较(hξ ? σ)

组别 ± 治疗前 治疗后 °

康复组 ws uy qtx ? { q{u tx quy ? | qts � s qsx

对照组 ws ux qux ? { qvt uw qtv ? | qux � s qsx

表 2  两组患者治疗前后 ΦΜΑ评分比较(hξ ? σ)

组别 ± 治疗前 治疗后

康复组 ws vv qzy ? t{ qzu yx q{u ? us qyx¤o¥

对照组 ws vw q{t ? us qyu ww qxv ? us qtx¤

  注 }¤q与治疗前比较 o ° � s qst ~¥q与对照组治疗后比较 o

° � s qst ∀

表 3  两组患者治疗前后 ΜΒΙ评分比较(hξ ? σ)

组别 ± 治疗前 治疗后 °

康复组 ws uy q{x ? tv qsx zu q{y ? t| qxw � s qsx

对照组 ws u{ qtw ? tu qy{ w{ qyv ? t{ qxu � s qsx

° � s qsx � s qst

表 4  两组患者治疗前后 Α∆Λ比较(ν)

组别 时间
良

k � ys分l

中

kys ∗ ws分l

差

k � ws分l

康复组 治疗前 s ts vs

k± � wsl 治疗后 uv tw v

对照组 治疗前 s tt u|

k± � wsl 治疗后 y tu uu

表 5  两组患者并发症发生率比较( %)

组别 ± 肺部感染 尿路感染 压疮 肩2手综合征 肩痛 肩关节半脱位 关节挛缩 足下垂或足内翻

康复组 ws u qv¤ tv q{ t qt¤ x qu¤ y qv¤ t q{¤ s t qw¤

对照组 ws t{ qt tx qu tu qu uz qu uz qz tx qw vy qu vs qt

  注 }¤q与对照组比较 o° � s qsx ∀

3 讨论

脑的可塑性与功能重组理论是神经康复的理论基

础≈w ox  ∀早期康复治疗能加速脑侧支循环的建立 o促进

病灶周围组织或健侧脑细胞的重组或代偿 o发挥脑的

/可塑性0 ∀由于神经细胞损伤后不能再生 o某些神经

通路中断不能再接通 o因此 o功能的恢复有赖于神经系

统的代偿功能 ∀但功能的代偿一般不会自动发生 o有

赖于学习和训练 o有效的康复治疗就是让患者进行功

能的再学习和训练≈y  ∀

在颅脑损伤的治疗中 o存在着重临床治疗 o轻康复

治疗的倾向 ∀如果康复治疗不及时 !不正确 o且关节活

动度不足 o可使患者在恢复过程中发生废用综合征及

误用综合征 o如肌肉萎缩 !关节挛缩 !骨质疏松 !肩痛及

肩2手综合征等 o以及其他全身性并发症 o如肺炎 !尿路

感染 !压疮等 ∀颅脑损伤患者早期通过正确的康复措

施 o如良肢位摆放 !翻身以及关节的被动活动可有效防

止肩关节半脱位 !关节挛缩 !肌肉萎缩 !肌力低下 !骨质

疏松等 o早期正确的关节活动能明显降低肩痛的发生

率 o并能有效预防肩2手综合征 o从而减轻患者的疼痛

与不适≈z2tt  ∀

本组患者的治疗结果显示 o早期积极的康复治疗

可降低神经功能缺损程度 o提高肢体的运动功能和日

常生活能力 o并能减少并发症 o表明早期康复治疗对颅

脑损伤患者的肢体功能及预后有明显改善作用 ∀
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