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30例偏瘫体疗康复的疗效分析

刘青山 ,沈菊彬 ,冯　丽　(第三军医大学附属西南医院康复理疗科 ,重庆 400038)

提　要　目的:分析体疗对偏瘫患者功能恢复的疗效。方法:采用以易化技术为主的综合康复疗法对 30

例偏瘫患者进行系统治疗。结果:治疗前后瘫痪肢体的功能Brunnstrom 分级和 Barthel指数明显提高;病程越

短 ,疗效越好 , 病程越长 ,疗效越差。结论:体疗可以明显改善偏瘫患者的功能;且早期介入 ,效果更佳。
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Observation of Kinesiotherapy effect on rehabilitation in 30 cases of patients

with hemiplegia
LIU Qing-shan , SHEN Ju-Bin , FENG Li(Department of Rehabilitation Medicine , Southwest Hospital , Third Mili-

tary Medical University , Chongqing 400038 ,China)

Abstract　Objective:To observe the effect of Kinesiotherapy rehabilitation on limb funct ion

for hemiplegia.Methods:30 cases w ith hemiplegia w ere t reated wi th comprehensive rehabilitaion

measures and Kinesiotherapy as the principle means.Results:Compared wi th the pre-rehabilita-

tion treatment and post-rehabili tation treatment , the hemiplegia limb function received a marked

prog ress;The shorter the course of the disease , the bet ter the Kinesiotherapy ef fect , and vice ve-

ra.Conclusion:It show ns that Kinesio therapy can obversely improve the limb function to pat ients

w ith hemiplegia , also the earlier the time of beginning , the bet ter the effect of t reatment.
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　　偏瘫常发生于脑血管意外 、脑外伤以及颅脑肿瘤

等术后。其发病率在我国呈上升趋势 ,随着 CT/MRI

的广泛应用 ,诊断水平大大提高 ,救治及时 ,病死率已
明显降低 ,而患者的功能障碍却明显上升 。随着人们

对生活质量要求的提高 ,偏瘫严重地影响了患者的生

活 、工作和学习 ,也给家庭和社会带来了极大的负担。
因此 ,偏瘫的治疗相当重要 ,除急性期的药物治疗外 ,

恢复期的功能训练是最重要的治疗手段 。我们运用以

易化技术为主的综合康复疗法对 30例偏瘫患者进行

功能恢复 ,取得了较为满意的效果 ,报道如下 。

1　对象和方法

1.1　对象
入院确诊为偏瘫致活动受限的患者 30 例 , 其中男 17 例 ,

女13 例;年龄最小的 12 岁 , 最大的67 岁 ,以 51 ～ 60 岁为最多;

病程最短的 3 天 ,最长的 2 年。对他们系统地进行了以易化技

术为主 ,配合心理 、针灸 、按摩 、理疗等为辅的治疗。

1.2　方法
1.2.1　初期或软瘫期　　主要以心理治疗 、姿势治疗及被动

运动为主 , 辅之以按摩 、理疗(如超短波 、功能性电刺激疗法

等), 目的是改善呼吸和提高身体感知能力 , 改善对躯干和近端

关节的控制能力 ,保持关节活动度以及尽快提高肌张力和平衡

能力 ,为今后的功能恢复打下良好的基础。

1.2.2　中期或痉挛期　　进一步平衡肌张力 , 促进更多的分

离运动出现 ,加强对近端大肌群活动能力的控制并完成较复杂

的生活活动能力 ,强化对中间关节(如肘和膝关节)的控制。

1.2.3　功能恢复期　　运动方式由被动运动———助力运动

———主动运动———抗助运动。 上肢及手的功能恢复以精细动

作为主。如上肢内收外展 、前屈后伸 、旋内旋外 、手的握拳放

松 、分指及对指运动 , 一日数次 ,反复练习。下肢以直立负重步

行能力训练为主 , 从翻身———坐———坐位平衡———双膝 、单膝

立位平衡———坐到站———站位平衡———步行。应用 Bobath 法 、

PNF 法 、Rood 法或 Brunnstrom 法。 ADL 训练鼓励病人完成生

活动作 ,如更衣 、上厕所 、梳头 、洗漱 、洗澡以及一些必要的家务

活动。另外对语言障碍者还进行了语言训练 , 每日一次。 针

灸 、按摩每日一次 ,每次 20 ～ 30 min。理疗用碘离子由眼枕部

导入 , 头部用超短波疗法 , 对瘫痪肢体用电刺激疗法 , 每日两

次 ,每次 20～ 30 min。
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2　结果

2.1　上 、下肢功能的变化
按照国内外康复医学中普遍采用的 Brunnstrom 偏瘫上 、下

肢功能评价法[ 1] , 将他们治疗前后的对比资料见表 1。

以上两表经 χ2 检验差异显著(P <0.05), 表明易化技术

对偏瘫患者上 、下肢的功能改善 , 效果显著。

2.2　日常生活活动能力评价见表 2

　　经 χ2 检验差异显著(P < 0.05), 表明易化技术治疗后患

者日常生活活动能力显著提高。

2.3　病程长短与疗效关系的变化见表 3

30 例偏瘫患者的治疗天数是 7 ～ 110 d , 平均(51±32.54)

d。病程与疗效比较:病程在半年以内的治疗时间短 , 疗效都比

较好;病程较长的(>半年)治疗时间长 , 疗效较差。

3　讨论

偏瘫是中枢神经系统损伤造成的运动模式异常改

变的”质”的变化 。因此 ,其康复必须从促进脑组织和

脑血管病变的恢复 ,中枢神经系统的功能重组入手。

我们应用的一系列方法 ,尤其是体疗正是首先把重点

放在抑制异常的 、原始的反射活动 ,改善运动模式 ,重

建正常的运动模式上 ,其次才是增强肌力训练 。因为

功能再训练可使感受器接受的传入性冲动促进大脑皮

质功能的可塑性发展 ,使丧失的功能重新恢复 。

近年来 ,不少学者研究结果认为 ,脑损伤后运动功

能的恢复可能是神经出现新生或出芽 ,所谓”出芽”就

是指从一个神经细胞的胞体 、树突及轴突长出树突芽

或轴突芽 ,这些芽是向着某一空白区而生长的[ 2] 。在

运动疗法中意想性运动 、被动 、主动运动等都可以刺激

未受损的神经轴突兴奋 ,使其长出新的轴突 ,进而促进

运动功能的恢复 。

偏瘫患者的长期卧床 ,不仅引起患侧上 、下肢肿

胀 、疼痛和关节挛缩 ,而且还会引起瘫痪肢体肌肉的废

用性萎缩 ,同时健肢的肌力也会下降。对患者采用运

动疗法不仅可以增大和保持其关节活动度 ,而且还可

以促进血液和淋巴回流 ,改善肌肉的血液循环 ,维持肌

肉的正常代谢 ,改善全身的营养状况 ,减轻肿痛 ,预防

褥疮 。

早期采用运动疗法有助于运动功能的最大限度提

高[ 3 ～ 5] 。本研究观察到 ,病程在 7 ～ 12 个月虽然也有

一定疗效 ,但治疗天数增多 ,治疗效果也随之降低 ,病

程超过一年的效果较差。因此 ,患肢早期的功能训练

不仅可以预防肩手综合征 、肩关节半脱位 、足下垂 、内

翻畸形 ,褥疮 、坠积性肺炎 、尿路结石等并发症 ,而且还

可以激发主动运动的出现和完善 。3 个月内开始运动

疗法的患者比 6个月以后开始锻炼的效果好 。晚期开

始锻炼者常出现明显的废用性萎缩 ,给日后的康复带

来一定的困难 ,且康复不完善 。

偏瘫患者通常心理负担很重 ,对生活失去信心 ,不

愿主动参加锻炼 ,这种状态不利于运动功能的恢复。

因此心理康复尤其重要。医护人员要与患者多交流 ,

取得他们的信任 ,改变消极情绪 ,积极地投入到康复训

练中去 ,发挥其主观能动性 ,使其大脑皮质处于良好的

兴奋状态 ,运动神经元可以充分募集 ,神经肌肉的抑制

得到解除 ,从而出现神经易化过程[ 2] 。进而使各项疗

法都取得良好效果。
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