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鞘内注射巴氯酚治疗痉挛型脑瘫的临床应用
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脑瘫是造成儿童残疾的重要疾患之一 ∀尽管在过

去 us 年中围产期医学得到了发展 o但脑瘫k¦̈µ̈¥µ¤̄

³¤̄¶¼o≤°l的发病率没有明显改变 o仍在 t1x ϕ p u1x ϕ

左右≈t  ∀脑瘫患儿 ys h p {s h是痉挛型 o如何缓解痉

挛一直是康复医师所面临的重要课题 ∀过去只重视痉

挛后果的治疗 o现在开始重视痉挛本身的治疗≈u 
o出现

了选择性脊神经后根切除术 !肉毒毒素注射≈v 等方法 ∀

°̈ ±±等人于 t|{w年首次报道了鞘内注射巴氯酚k¬±2

·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±o�×�l缓解痉挛≈v 
o开辟了一条治疗痉

挛的新路 ∀后来发展为将巴氯酚泵植入患者皮下 o实

现了连续给药 o长时间缓解痉挛 ∀

1 药物作用原理

脑瘫痉挛的发病机理尚未完全阐明 o一般认为是

由于上运动神经元的损伤使其对下运动神经元的抑制

作用减弱引起的 ∀上运动神经元对下运动神经元的抑

制作用是通过释放抑制性神经递质 Χ2氨基丁酸k��2

��l来实现的 o巴氯酚的化学结构与 Χ2氨基丁酸相

似≈x 
o也有抑制性神经递质的生物活性 ∀

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

京市 o北京博爱医院儿童康复科 ∀作者简介 }刘建军kt|y{2l o男 o主治医

师 o在读研究生 o主要研究方向 }神经科康复 ∀

  由于巴氯酚的脂溶性较低 o口服后血液中的巴氯

酚很难通过血脑屏障≈y 
o所以口服巴氯酚的剂量要求

较大 ∀鞘内注射可使巴氯酚直接进入脑脊液中 o而血

药浓度很小k [ ts±ªΠ°̄ l
≈z 

o药物用量大幅下降 o药效却

得到很大提高 ∀

2 适应症

�×�主要适用于口服抗痉挛药物疗效差或不能耐

受药物副作用的痉挛型脑瘫患者≈{  ∀有些患者对巴氯

酚反应不敏感 o做巴氯酚泵植入前要做筛选≈|  ∀该治

疗方法最先用于重症脑瘫患者≈ts 
o随后用于症状较轻

的患者都取得了较好的效果≈tt  ∀ �̄ ¥µ¬ª«·认为 o�×�适

用于两类脑瘫患者 }≠下肢有足够力量 o能行走的年长

儿 ~�上肢和下肢均受累的重症脑瘫患儿≈tu  ∀

�×�除了可以缓解脑瘫患者的痉挛 o还可以用于缓

解脊髓损伤 !多发性硬化 !脑外伤≈tv  !脊髓炎≈y 等所导

致的痉挛 ∀ ≥¤̄·∏¤µ¬等人注意到 o�×�治疗脊髓以上病

变导致的痉挛比脊髓本身病变的效果好≈x  ∀

3 治疗方法

经皮穿刺到蛛网膜下腔的给药方式 o因其疗效持

续时间短 !需反复注射等缺点现在已经不用 ∀取代它

的是将巴氯酚泵植入皮下 o在电脑程序控制下连续给
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药 ∀但蛛网膜下腔给药在患者的筛选过程中仍发挥着

重要作用≈tw  ∀

3 .1 患者的筛选  康复小组要对拟行 �×�的脑瘫患者

进行全面评价 ∀评价内容包括患者的年龄kv p wu岁之

间≈tx 
l !痉挛程度 !运动功能 !障碍程度 !并发症 !有无

过敏史 !营养状况等内容 o确定是否进行 �×�治疗 ∀

行蛛网膜下腔给药进一步筛选患者 ∀第 t天注射

巴氯酚 xsΛªo注射后每隔 {小时测试一次痉挛状况 ∀

患者的痉挛如果没有缓解 o第 v天注射巴氯酚 zxΛªo继

续观察 ~第 v天注射巴氯酚 tssΛªo如果仍无反应 o则放

弃治疗 ∀儿童的药物用量减半 ∀

3 .2 巴氯酚泵  成人巴氯酚泵直径 z1x¦°o厚度

u1{¦°o泵中有储药池 o可储存 t{°̄ 药物 ∀儿童巴氯酚

泵要小一些 o可储存 ts°̄ 药物 ∀巴氯酚泵可以 s1ssw

p s1|°̄Π«的速度连续不断地向蛛网膜下腔注入药物 ∀

巴氯酚泵储药池中的药物用完后 o可用注射器经

皮下向泵内注入新的药物 ∀巴氯酚泵可反复注射多

次 o最多可达 xss次 ∀注药间隔时间取决于储药池的

储存量 !每天的药物用量和药物的稳定性 o通常在 |s

天以内 o因为巴氯酚的药性稳定期为 v个月 ∀在药物

进入储药池之前 o要通过一个网孔直径 s1uuΛ°大小的

过滤器 o以阻止细菌进入储药池 ∀

巴氯酚泵的能量来源于泵中自带的锂电池 o锂电

池持续供电的时间取决于药物的释放速度 ∀按每天输

入 s1x°̄ 巴氯酚的速度计算 o锂电池可持续供电 v qx

年 ∀如果巴氯酚泵的电量不足 o或者储药池中药量不

足 o系统可以自动报警 ∀

3 .3 治疗实施  采取手术方式在腹部植入巴氯酚泵 o

一般植入腹部皮下约 u1x¦°o身材较小的患儿因腹部

容不下泵而不能进行此项治疗 ∀导管一般经 �w2y椎间

进入蛛网膜下腔≈ty  ∀有人采取经颈椎的途径进入蛛

网膜下腔 o也有不错的疗效≈tw !tz 
o导管一般经 ≤w 上下

椎间进入≈tw  ∀如果硬脑膜外的脂肪过多 o在术前要做

单个水平的椎板切除术及脂肪剥离术≈t{  ∀各学科之

间要相互配合 o术后的护理工作也非常重要≈t|  ∀

便携式计算机可以控制巴氯酚泵输入药物的速

度 o通过遥控装置在体外进行遥控 ∀手术后根据患者

肌肉痉挛的程度 o大致确定巴氯酚的输入速度 o再根据

用药后痉挛的缓解情况 o反复调整药物的输入速度 o确

定巴氯酚的最终输入速度 ∀对能够站立行走的患者 o

剂量既要达到降低肌张力 o纠正异常姿势 o又要保持下

肢伸肌抗重力的张力≈tt  ∀有的患者在同一天内不同

时间对巴氯酚的需要量不同 o计算机程序可以使药物

的输入速度在 uw小时内周期变化 ∀

由于患者痉挛程度不同 o对巴氯酚的反应不同 o巴

氯酚的用量范围变化较大 ∀每天的巴氯酚用量在 ut p

{ssΛª之间波动
≈x !tu !tz 

o各家报道的平均用量分别为

uyv1|tΛª
≈us  !ussΛª

≈tt  !tysΛª
≈y  ∀

4 疗效

≥¦«¤̈ ¼¥µ²̈ ¦®等人对该疗法做了双盲对照研究 o实

验组 �×�o对照组注射安慰剂 o结果证实 �×�确是一种

安全 !有效的疗法≈ut  ∀ �¤º¬¦®¬对 tz例植入了巴氯酚

泵的患者进行了连续多年的追踪随访 o时间最长的达

|年 o结果全部有效 o肌张力有明显降低 o功能提高 o护

理更容易≈ts  ∀

该疗法的主要疗效是降低肌张力 o肌张力降低与

巴氯酚的剂量明显相关≈uu  ∀上肢和下肢肌张力均可

降低≈us !uv 
o但下肢功能的改善要比上肢明显≈uw  ∀该疗

法除了可以降低肌张力 !改善功能 !提高生活质量≈ux 

以外 o还可以使有些患者的构音功能得到改善≈uy 
o大

幅度降低脑瘫患者需做外科整形手术的比例≈uz  ∀

但并不是所有植入了巴氯酚泵的患者都有满意的

疗效 ∀ �̈ µ¶½·̈±就曾报道过 o约有 ts h的患者无效 o约

有 ts h的患者植入巴氯酚泵后情况变差≈tt  ∀

5 副作用

该疗法的副作用分为巴氯酚的药物副作用和植入

泵的副作用两大类 ∀巴氯酚的药物副作用包括恶心 !

呕吐 !头晕 !嗜睡 !肌张力过低 !癫痫发作≈z !u{  ∀植入泵

的副作用包括泵失灵 !导管纽绞移动 !导管断开 !泵液

渗出 !脑脊液渗出 !局部感染 !脑膜炎≈u| !vs  ∀随着巴氯

酚泵的生产技术越来越成熟 o现在产品本身发生副作

用的几率已经显著减少≈vt  ∀

≥·̈°³¬̈±等人对上千例植入巴氯酚泵的患者进行

了调查研究 o统计出副作用的发生率分别为 }导管纽绞

移动 w h !便秘 u1| h !恶心呕吐 u1y h !头痛 u1w h !头

晕嗜睡 u1u h !脑脊液渗出 u1u h !感染 t1u h ≈|  ∀

药物副作用患者一般能够耐受 o不必做特殊处理 o

副作用比较严重的患者则要终止治疗 ∀发生局部感染

的患者需要摘除泵 o重新植入≈tu  ∀发生脑膜炎的患

者 o可以直接在泵中加入抗生素 o而不必手术摘除泵和

导管≈vu  ∀

6 展望

�×�无疑是一种非常有前途的缓解脑瘫痉挛的疗

法 o尤其是对那些重症卧床的脑瘫患者 ∀国外的多年

实践已经证实该疗法安全有效 o国内尚未开展此项治

疗 o但已经有生产巴氯酚泵的公司在中国推销他们的

产品 ∀该项治疗的费用较高 o每例患者的平均费用为

ywtyv1ts加拿大元 o约是选择性脊髓后根切除手术费

用的 w倍≈vv  ∀

随着相关技术的发展 o该项治疗将在如何降低治

疗费用 !如何生产尺寸更小的巴氯酚泵 !如何减轻副作

用等几个方面有所发展 ∀
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¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± §̈ ¬̄√ µ̈̈§ √¬¤ ¤± ¬°³̄¤±·¤¥̄¨ ³∏°³}̄²±ª2·̈µ°
©²̄ ²̄º2∏³µ̈√¬̈º ²©t{ ³¤·¬̈±·¶≈�  q� �̈∏µ²¶∏µªot||| o|tkxl }zvv

p zvy q

≈tt �̈ µ¶½·̈± °≤ o�̄ ¥µ¬ª«·��o�¤µµ¼ ��q∞©©̈¦·²± ¤°¥∏̄¤·¬²± ²©¦²±2
·¬±∏²∏¶¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±¬±©∏¶¬²±≈�  q°̈ §¬¤·µ�̈∏µ²¶∏µªot||z ouz

ktl }ws p ww q

≈tu �̄ ¥µ¬ª«·��q�¤¦̄²©̈ ±¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼≈�  q�≤«¬̄§

�̈∏µ²ot||y ottkul }zz p {v q

≈tv �¤° ±̈¶̈® �q≤²±·¬±∏²∏¶¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ¬±©∏¶¬²±¶q�± ¬±·µ²2
§∏¦·¬²± ¤±§²√ µ̈√¬̈º≈�  q�¬²±̈ ot||| ouskwl }|v p |{ q

≈tw �µ²¶̈·¤�o�¤µ¦¬¤ �¤µ¦« �o≥¤±¦«̈ �̈§̈¶°¤ ��ö·¤̄ q≤«µ²±¬¦¬±2
·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ¤§°¬±¬¶·µ¤·¬²± ¬± ¶̈√ µ̈̈ ¶³¤¶·¬¦¬·¼≈�  q≥·̈µ̈²·¤¦·

ƒ∏±¦·�̈∏µ²¶∏µªot||s oxw p xx }twz p txv q

≈tx  �̄ ¥µ¬ª«·��o�¤µµ¼ ��o≥«¤©·²± ⁄� ö·¤̄ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ©²µ

ª̈ ±̈ µ¤̄¬½̈ §§¼¶·²±¬¤≈�  q⁄̈ √ � §̈ ≤«¬̄§ �̈∏µ²̄ ousst owvktsl }yxu

p yxz q

≈ty �½²∏√¬° o�¤±̈ � o×«¬̈¥¤∏·�� ö·¤̄ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ¤§°¬±2
¬¶·µ¤·¬²±©²µ¦²±·µ²̄ ²© ¶̈√ µ̈̈ ¶³¬±¤̄ ¶³¤¶·¬¦¬·¼}©∏±¦·¬²±¤̄ ¬°³µ²√ 2̈
° ±̈·¤±§ ²̄±ª2·̈µ° ©²̄ ²̄º2∏³≈�  q�µ¦« °«¼¶ � §̈ � «̈¤¥¬̄ot||y o

zz }vx q

≈tz ≤²±¦¤̄√ ¶̈�o�¤µ¦¬¤ �¤µ¦« �o≥¤±¦«̈½ �̈§̈¶°¤ ��ö·¤̄ q�¤±¤ª̈2
° ±̈·²©¬±·µ¤¦·¤¥̄¨¶³¤¶·¬¦¬·¼ ²©¶∏³µ¤¶³¬±¤̄ ²µ¬ª¬± ¥¼ ¦«µ²±¬¦¦̈µ√¬2
¦¤̄ ¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¬±©∏¶¬²± ²©¥¤¦̄²©̈ ±≈�  q≥·̈µ̈²·¤¦·ƒ∏±¦·�̈∏µ²¶∏µªo

t||w oyukt p wl }ts{ p ttu q

≈t{ �∏µ¤¬¥¬�� o°«¬̄̄¬³¶�o�²¶̈ ��ö·¤̄ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ³∏°³

¬°³̄¤±·¤·¬²± ¦²°³̄¬¦¤·̈§¥¼ ³̈¬§∏µ¤̄ ¬̄³²°¤·²¶¬¶≈�  q�±̈ ¶·« �±¤̄ªo

usss o|tkul }wu| p wvt q

≈t|  �¤º̄¬±¶ ° q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ©²µ¶³¤¶·¬¦¬·¼ ²© ¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼}

³µ²­̈¦·¦²²µ§¬±¤·¬²± ¤±§±∏µ¶¬±ª¦¤µ̈≈�  q� �̈∏µ²¶¦¬�∏µ¶ot||x ouz

kvl }txz p tyv q

≈us � ¼̈·«¤̄ µ̈�� o�∏¬± � ±̈©µ²̈ ≥ o�¤º ≤ ö·¤̄ q≤²±·¬±∏²∏¶̄¼ ¬±©∏¶̈§

¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ²√ µ̈tu °²±·«¶©²µ¶³¤¶·¬¦«¼³̈µ·²±¬¤¬± ¤§²̄ ¶̈2
¦̈±·¶¤±§¤§∏̄·¶º¬·« ¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼≈�  q�µ¦« °«¼¶ � §̈ � «̈¤¥¬̄o

usst o{ukul }txx p tyt q

≈ut ∂¤± ≥¦«¤̈ ¼¥µ²̈ ¦® ° o�∏··¬± �o�¤ª¤̈ �ö·¤̄ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±

©²µ¬±·µ¤¦·¤¥̄¨ ¦̈µ̈¥µ¤̄ ¶³¤¶·¬¦¬·¼}¤³µ²¶³̈¦·¬√¨ ³̄¤¦̈¥²2¦²±·µ²̄¯̈ §o

§²∏¥̄ 2̈¥̄¬±§¶·∏§¼≈�  q�̈∏µ²¶∏µªousss owykvl }ysv p ys| ~§¬¶¦∏¶2
¶¬²±oys| p ytu q

≈uu  �̄ ¥µ¬ª«·��o�¤µµ²± • �oƒ¤¶¬¦® �° ö·¤̄ q≤²±·¬±∏²∏¶¬±·µ¤·«̈¦¤̄

¥¤¦̄²©̈ ±¬±©∏¶¬²± ©²µ¶³¤¶·¬¦¬·¼ ²© ¦̈µ̈¥µ¤̄ ²µ¬ª¬±≈�  q��� � ot||v o

uzskusl }uwzx p uwzz q

≈uv �̄ ¥µ¬ª«·��o�¤µµ¼ ��oƒ¤¶¬¦® �° ö·¤̄ q∞©©̈¦·¶²©¦²±·¬±∏²∏¶¬±2
·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±¬±©∏¶¬²± ¤±§¶̈¯̈ ¦·¬√¨³²¶·̈µ¬²µµ«¬½²·²°¼ ²± ∏³2
³̈ µ̈ ¬·µ̈°¬·¼ ¶³¤¶·¬¦¬·¼≈�  q°̈ §¬¤·µ�̈∏µ²¶∏µªot||x ouvkul }{u p

{x q

≈uw  • ¬̈±¶�⁄q≥³¤¶·¬¦¬·¼¬± ¦«¬̄§µ̈± º¬·«¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼}¤µ̈·µ²¶³̈¦2
·¬√¨µ̈√¬̈º ²©·«̈ ©̈©̈¦·¶²©¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±≈�  q�¶¶∏̈¶ ≤²°³µ

°̈ §¬¤·µ�∏µ¶ot||{ outktl }w| p yt q

≈ux ≥¦«̈¬±¥̈µª � o�. ƒ̄ ¤«̈µ·¼ ≥ o ≤«¤¶̈ ¬̄±ª � ö·¤̄ q≤²±·¬±∏²∏¶¬±2
·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± ¬±©∏¶¬²± ©²µ¦«¬̄§µ̈± º¬·« ¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼}¤ ³¬̄²·

¶·∏§¼≈�  q�°¤̈ §¬¤·µ≤«¬̄§ � ¤̈̄·«ousst ovzkvl }u{v p u{{ q

≈uy ≥¤°¶²± ƒ¤±ª�o�²²¦«�o�²µ̄¬± ≤ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± º¬·«§µ¤º¤̄

¶¬°∏̄¤·¬±ª±̈ ∏µ²̈ ³¬̄̈ ³·¬¦°¤̄¬ª±¤±·¶¼±§µ²°¨¬± ¤¦«¬̄§ º¬·« ¦̈µ̈2
¥µ¤̄ ³¤̄¶¼≈�  q⁄̈ √ � §̈ ≤«¬̄§ �̈∏µ²̄ ousss owuk{l }xyt p xyx q

≈uz �̈ µ¶½·̈± °≤ o�̄ ¥µ¬ª«·��o�²«±¶·²±̈ �ƒ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±¬±©∏2
¶¬²± ¤±§¶∏¥¶̈ ∏́̈ ±·²µ·«²³̈ §¬¦¶∏µª̈µ¼¬± ³¤·¬̈±·¶º¬·«¶³¤¶·¬¦¦̈µ̈2
¥µ¤̄ ³¤̄¶¼≈�  q� �̈∏µ²¶∏µªot||{ o{{kyl }tss| p tstv q

≈u{ �̄ ¥µ¬ª«·��o≤ µ̈√¬� o≥¬±ª̄ ·̈¤µ¼�q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±©²µ¶³¤¶·¬¦¬2
·¼¬± ¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼≈�  q��� � ot||t ouyxkttl }twt{ p twuu q

≈u| �µ°¶·µ²±ª � • o≥·̈¬±¥²® ° o≤²¦«µ¤±̈ ⁄⁄ö·¤̄ q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¼̄ ¤§2
°¬±¬¶·̈µ̈§¥¤¦̄²©̈ ±©²µ·µ̈¤·° ±̈·²©¦«¬̄§µ̈± º¬·«¶³¤¶·¬¦¬·¼ ²©¦̈µ̈2
¥µ¤̄ ²µ¬ª¬±≈�  q� �̈∏µ²¶∏µªot||z o{zkvl }ws| p wtw q

≈vs �¬̈µ¶®¬�o�∏̄̄ µ̈ � o⁄µ¤̄¯̈ ⁄ö·¤̄ q�°³̄¤±·̈§³∏°³¶¼¶·̈°¶©²µ

·µ̈¤·° ±̈·²©¶³¤¶·¬¦¬·¼≈�  q�¦·¤ �̈∏µ²¦«¬µ≥∏³³̄ ot|{{ owv }|w p || q

≈vt �̄ ¥µ¬ª«·��q�±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ±¬± ¦̈µ̈¥µ¤̄ ³¤̄¶¼ °²√ °̈ ±̈·§¬¶²µ2
§̈µ¶≈�  q� ≤«¬̄§ �̈∏µ²̄ ot||y ottk≥∏³³̄ tl }≥u| p vx q

≈vu  �̈ ±±̈ ··��o×¤¬≠ � o≥¼°²±§¶�� q≥·¤³«¼̄²¦²¦¦¤̄ ° ±̈¬±ª¬·¬¶©²̄2
²̄º¬±ª ≥¼±¦«µ²° §̈¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ³∏°³¬°³̄¤±·}¤ ¦¤¶̈ µ̈³²µ·≈�  q

°¤¬±ot||w oxykul }uwv p uww q

≈vv ≥·̈¬±¥²® ° o⁄¤±̈ ¶«√¤µ� o∞√¤±¶⁄ö·¤̄ q≤²¶·¤±¤̄¼¶¬¶²©¦²±·¬±∏2
²∏¶¬±·µ¤·«̈¦¤̄ ¥¤¦̄²©̈ ± √ µ̈¶∏¶¶̈¯̈ ¦·¬√¨©∏±¦·¬²±¤̄ ³²¶·̈µ¬²µµ«¬½²·²2
°¼¬±·«̈ ·µ̈¤·° ±̈·²©¶³¤¶·¬¦ ∏́¤§µ¬³̄ ª̈¬¤¤¶¶²¦¬¤·̈§ º¬·«¦̈µ̈¥µ¤̄

³¤̄¶¼≈�  q°̈ §¬¤·µ�̈∏µ²¶∏µªot||x ouukxl }uxx p uyw q

k收稿日期 }ussu2tt2sul

#wx# 中国康复理论与实践 ussv年第 |卷第 t期 ≤«¬± � � «̈¤¥¬̄ ×«̈ ²µ¼ °µ¤¦·¬¦̈ o�¤± ussv o∂²̄ | o�²qt




