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摘
!

要!目的
!

探讨汶川地震住院患者颅脑伤伤情特点!为地震所致颅脑伤救治提供参考)方法
!

利用+创伤数据库系统-

O*:#

软件系统对颅脑伤患者的病历资料进行汇总分析)结果
!

颅脑伤患者
%$$

例)致伤原因以钝器伤为主)损伤部位以头皮

为主"

=":&7R

#)颅脑
@'(

评分
!

分者
7"8

例)合并其他部位损伤
=!!

例次!以胫骨骨折为主)手术治疗
!$%

例!以头皮清创缝

合术最多)结论
!

颅脑伤多以轻度损伤为主!可能是由于大批重症颅脑伤员现场死亡或因救治不及时死亡!应提高地震所致颅脑

伤的早期救治水平和加强灾害的早期预防)

关键词!地震$颅脑伤$伤情
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!!

在地震伤中!颅脑损伤约占全身各部位损伤的
!&R

!仅次

于四肢伤"多年来尽管在颅脑损伤的临床诊治及相关基础研

究方面取得了许多进展!但其死亡率和致残率仍高居身体各部

位损伤之首 -

!

.

"本文将对(创伤数据库系统)

O*:#

中收录的

!!

家医院汶川地震所致颅脑损伤
%$$

例伤员资料进行总体分

析!以期加深对地震灾害性颅脑伤情特点的了解!为以后救治

此类颅脑损伤积累经验"

!

!

资料与方法

!:!

!

资料来源
!

根据中华创伤数据库的信息项目要求!制成

*

&:!"

汶川地震伤员信息采集表+!本课题组人员统一培训后

赶赴灾区
!!

家伤员收治医院!收集伤员信息及救治情况!并将

相关数据录入(创伤数据库系统)

O*:#

中进行统计分析!结果

显示颅脑损伤伤员
%$$

例$

"&:$%R

%"伤员资料收集分为两个

阶段!第
!

阶段时间截止于
"##%

年
&

月
!$

日!此阶段资料来

源于
%

家前线医院"第
"

阶段时间从
"##%

年
&

月
"#

日至

"##%

年
!!

月
!"

日!资料来源于
*

家后方医院"

!:%

!

方法
!

利用(创伤数据库系统
O*:#

)软件系统对颅脑损

伤伤员的基本信息'受伤情况'院内救治情况及并发症等资料

进行初步汇总分析"

%

!

结
!!

果

%:!

!

基本情况
!

%$$

例颅脑伤伤员中除
$

例未知外!其年龄

跨度从刚出生的婴儿到
$7

岁的老人"男性
8&8

例$

&#:&#R

%!

女性
88*

例$

8$:"%R

%!

"

例性别未知!男女比为
!]#:$%

"年

龄按照
CD)

标准划分!受伤人数最多的为
8!

!

7&

岁的中年

人$

*8:8%R

%&其次是
!%

!

8#

岁的青年人$

*!:*=R

%"

%:%

!

伤员来源
!

本次数据统计显示!地震影响较为严重的绵

竹'北川和彭州为伤员来源最多的地方!分别占
!7:%R

'

!8:$!R

和
!!:!"R

"

%:&

!

原因机制
!

颅脑损伤的致伤原因以钝器伤'挤压,掩埋'

跌倒,坠落为主!分别占
%#:&*R

'

!#:"*R

'

&:"*R

!其中未知

的占
*:##R

"颅脑损伤致伤机制则多数为钝性伤$

7*:&"R

%!

其中未知的占
**:8%R

"

%:'

!

伤情类型
!

颅脑损伤患者均进行
+M

扫描!明确其具体

损伤部位!头皮损伤为
7"$

例次$

7$:7*R

%!损伤类型以头皮挫

伤和裂伤为主&其次为脑震荡
!#%

例次$

!":#!R

%&颅骨损伤

%"

例次$

$:!"R

%!以颅骨骨折为主&其他颅内器官中!大脑损

伤以挫伤和血肿为主!见表
!

"颅脑损伤伤员多伴随其他部位

损伤!共
=!!

例次$

%*:=&R

%"合并部位主要是肢体骨折'胸部

损伤和脊柱骨折等!见表
"

"

%:"

!

严重程度
!

临床应用分型只能对颅脑损伤伤员进行受伤

部位和病理类型作出诊断!而无法对伤员病情的轻重进行判

断-

"

.

!所以本文中颅脑伤员按简明损伤定级标准$

011F,X30/,9
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重庆医学
"#!#

年
!"

月第
*$

卷第
"8

期

$

基金项目#国家
%7*

课题$

"##%@@#""&#!

%和重庆市攻关课题$

"##%@@##!!
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!

%

!

通讯作者!
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%进行伤情评定!本批伤员颅脑损伤多为轻度损

伤!

*

分 及 以 下 者
=8$

例 $

%*:*"R

%&其 中
!

分 者
7"8

例

$

7$:8!R

%"

@'(

(

8

分的重度损伤伤员有
!8

例$

!:&7R

%!均为

多发伤所致"分值
$

只代表有损伤'不代表严重程度"见表
*

"

表
!

!!

颅脑损伤的具体情况

损伤部位
&

$

R

% 主要伤情

头皮
7"$

$

7$:7*

% 挫伤'裂伤

其他
!#%

$

!":#!

% 脑震荡

颅骨
%"

$

$:!"

% 骨折

大脑
&&

$

7:!"

% 挫伤'血肿

小脑
"!

$

":*8

% 血肿

颅内血管
8

$

#:8=

% 损伤

颅神经
*

$

#:*&

% 挫伤

表
"

!!

头部损伤合并其他部位多发伤情况

合并伤部位 例次 主要伤情

下肢
"%!

胫骨骨折

上肢
!"*

肱骨骨折

胸部
$!

肋骨骨折

脊柱
$#

腰椎骨折

体表
!"7

体表挫伤

表
*

!!

@'(

评分情况

伤情评定
@'(

分值
&

百分比$

R

%

轻度
! 7"8 7$:8!

中度
" 7* =:#!

* 7" 7:$#

重度
8 = #:=%

& & #:&7

7 ! #:!!

未知
$ ! #:!!

表
8

!!

手术情况

手术名称
&

百分比$

R

%

头皮清创缝合术
!77 %*:%8

头皮撕脱伤清创缝合术
"& !":7*

脑内血肿清除术
" !:#!

头面颈皮肤移植术
" !:#!

硬脑膜下血肿清除术
! #:&!

脑内异物取出术
! #:&!

脑清创缝合术
! #:&!

合计
!$% !##:##

%:F

!

救治情况
!

%$$

例颅脑损伤伤员未进行手术治疗者
=#!

例$

==:$%R

%"而手术治疗则以头皮清创缝合术为主!共
!77

例$

%*:%8R

%!见表
8

"颅脑多发伤伤员其他部位损伤!则由相

关科室进行专科手术治疗"

%:G

!

治疗结果
!

因收集病例资料时伤员多数还在住院治疗过

程中!且基本都是多发伤!所以大部分治疗结局未知!共
=%=

例

$

%=:&8R

%"在已知的
!!"

例患者中好转
%*

例$

=8:!#R

%!痊

愈
"7

例$

"*:"!R

%!死亡
*

例$

":7%R

%"死亡原因为多器官功

能衰竭"值得注意的是!因医院的妥善处理!颅脑伤者无
!

例

发生并发症"

&

!

讨
!!

论

地震的发生是一种突发事件!没有什么预兆!所以地震伤

的发生在性别方面没有太大差异-

*

.

"伤员最多的地区为离震

中较近的绵竹'北川和彭州!与有关报道相符"

%$$

例颅脑损

伤伤员的年龄段集中在
!%

!

7&

岁最具劳动力和生产力的中'

青年人!因而对社会生产力的破坏较一般疾病更为严重-

8

.

"颅

脑损伤的致伤原因以钝器伤'挤压,掩埋'跌倒,坠落为主!致伤

机制则以钝性伤最多!符合地震等大型自然灾难的损伤机制特

点"颅脑损伤具体部位以头皮损伤为主!占
=":&7R

!主要以

头皮挫伤'裂伤为主"其次是脑震荡!二者的
@'(

评分均为
!

分"颅骨损伤占
%:8%R

!而颅骨骨折相对较严重!一般都伤及

到了大脑或小脑及颅内血管和神经!使大脑挫伤'血肿!小脑血

肿也相对较多"

@'(

评分#

(

8

分者
!8

例!都是多发伤所致"

颅脑伤情从收集到的伤员资料中看大多数都为轻度"本批次

伤员除了颅脑受伤外!多数伴有全身多处伤!其中下肢损伤最

多!有
"%!

例次!其次是上肢'胸部!脊柱损伤也很严重"而各

部位受伤情况中分别以胫骨骨折'肱骨骨折'肋骨骨折和腰椎

骨折最为常见"体表等部位则以挫伤'擦伤为主!伤情相对较

轻"对于颅脑外伤!即使是轻型病例!国外都非常注重其神经

外科的干预-

&

.

"本批次伤员因为颅脑损伤多数是头皮挫裂伤!

且
@'(

评分也以
!

分轻度为主!所以相应的实施颅脑手术的数

量不多!医院针对颅脑受伤伤员多数还是以非手术治疗为主!

共
=#!

例$

==:$%R

%"通过抗休克'抗感染'脱水'降低颅内压

等药物治疗&生命体征紊乱者!采用保持呼吸道通畅或呼吸机

辅助!必要时行气管切开插管-

7

.

"而手术治疗则以头皮清创缝

合术最多$

$7:$%R

%!血肿清除术'异物取出术'皮肤移植术也

有实施"由于本次地震资料的医院医疗救治条件较好!使转至

后方医院的获救伤员救治情况都较为理想!在已知出院的伤员

中
$7:8"R

的治疗结果都是好转'痊愈"其中
*

例死亡者都是

因多器官功能衰竭!所以应重视对脑'心'肺'肾'胃肠等重要脏

器功能的保护!通过严密的监护和综合治疗!可大大减少多器

官功能衰竭的发生率!提高救治成功率-

=

.

"

本课题组收录进(创伤数据库系统)

O*:#

中的数据显示颅

脑损伤伤情虽然相对较轻!但数量却远远高于除四肢以外的其

他部位"相关文献记载!颅脑损伤发生率无论平时或战时都居

第
"

位!仅次于四肢骨折!但其死亡率居首位"我国每年有数

十万人死于创伤!其中大多数死于颅脑损伤-

%

.

"本次地震由于

对现场死亡者无法进行死亡原因分析判断和收集!而收治进入

后方医院的伤员颅脑损伤伤情均基本较轻!因此本次收集的数

据显示颅脑损伤伤情较轻!死亡率较低!与本次地震中实际颅脑

损伤死亡比例有所差异"在前线大批重症颅脑损伤伤员因救治

条件有限已死亡!又因震后急救体制和早期救治困难造成医院

收治的颅脑损伤伤员多数为轻伤"有报道现场接受急救较未

接受者存活机会明显增加!提示院前急救是有效降低死亡率的

一个重要环节-

$

.

"所以在地震灾情发生时!$下转第
**==

页%

8=**

重庆医学
"#!#

年
!"

月第
*$

卷第
"8

期



系尚未完全明确"

J,,

等-

7

.研究显示
'J>!\

和
'J>!?B

的基因

多态性均与十二指肠溃疡发生无关"

+E0<

V

等-

=

.的一项研究

也显示
'J>!\

和
'J>!?B

基因多态性与胃溃疡的易感性无关"

P0//3

等-

%

.研究巴西北部人群发现
'J>!\>&!!

和
'J>!\>*!

的基

因多态性均与胃癌$包括肠型和弥散型%无关"

+E0<

V

等-

$

.研

究发现在胃癌组和对照组中
'J>!\>&!!

和
'J>!\>*!

的基因型

频率分布差异无统计学意义"本研究中
'J>!\>&!!

的各基因

型频率在疾病组和对照组中分布差异无统计学意义&

-2

V

34/3N

回归模型分析证明
'J>!\>&!!

与
D:

UG

-2F3

相关性胃十二指肠

疾病的发生无关!与胃癌易感性也无关"此结果与上述报道结

果相符"

刘兴等-

!#

.报道
'J>!?B

基因多态性在中国人和西欧及非

洲的白人中的分布存在明显的差异!在中国人群中
'J>!?B

!

,

!

基因型的发生频率高于西欧国家及非洲的白人!而
'J>!?B

"

,

"

基因型频率明显要低"在本研究中!

'J>!?B"

,

"

基因型未

出现!可解释
'J>!?B

与
D:

UG

-2F3

相关性胃十二指肠疾病的发

生无关"本研究结果与这些研究之间的差异可能是由于地域

和人种的遗传背景等因素的不同造成的"在今后的研究中!需

要加大样本量和范围来论证!以尽早明确
'J>!

基因多态性在

D:

UG

-2F3

感染诱发胃十二指肠疾病过程中的确切作用"
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