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涪陵区儿童脑性瘫痪现况调查分析
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"重庆市涪陵区妇幼保健院儿童保健科
!

&")"""

$

!!

摘
!

要"目的
!

了解本地区
"

!

#

岁儿童脑性瘫痪"简称脑瘫$患病状况及相关因素%方法
!

调查
!

个乡镇
"

!

#

岁儿童
,,#"

名%调查内容&方法&筛查标准和诊断标准均按)全国小儿脑瘫流行病学及病因学研究*方案进行%结果
!

本区
"

!

#

岁儿童脑瘫

患病率为
(%"#n

"

$*

'

,,#"

$%男童患病率高于女童!差异有统计学意义"

L

$

"%"(

$#异常出生孕周及异常出生体质量儿脑瘫发生

率高于正常出生孕周及体质量儿脑瘫发生率!且差异有统计学意义"

L

$

"%"(

$#脑瘫患儿中新生儿窒息&新生儿黄疸及早产低出

生体质量构成比较高%结论
!

新生儿窒息&新生儿黄疸&早产低出生体质量可能是本地区儿童脑瘫的危险因素%

关键词"危险因素#数据收集#儿童脑瘫
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脑性瘫痪$简称脑瘫&是指出生前到出生后
$

个月内各种

原因引起的脑损伤或发育缺陷所致的运动障碍及姿势异常)

$

*

'

脑瘫是引起儿童肢体残疾的最主要疾病之一#约
!

"

,

患儿合并

智力障碍#不仅影响患儿的身心健康#也给家庭及社会带来沉

重的精神及经济负担)

!

*

'

脑瘫病因复杂多样#目前公认的病因主要有新生儿窒息(

核黄疸及迁延性黄疸(早产等)

,

*

'新生儿痉挛(新生儿脑血管

障碍也有不少报道)

&

*

'为进一步探讨脑瘫的发病原因#加强脑

瘫防治工作#本院于
!""'

年
#

月至
!""'

年
*

月对辖区内部分

"

!

#

岁儿童进行了脑瘫的病因学调查及临床分型研究#现将

调查结果报道如下'

>

!

对象与方法

>%>

!

对象
!

采取随机整群抽样调查方法#抽取本区清溪和白

涛两镇辖区所有年龄为
"

!

#

岁的全体常住居民进行调查#即

!""!

年
(

月
$

日至
!""'

年
&

月
,$

日出生的儿童'

>%?

!

方法

>%?%>

!

调查方法
!

通过入户调查(到托幼机构查询(儿童计免

和体检时筛查以及知情人座谈会等方法进行调查'

>%?%?

!

筛查标准

>%?%?%>

!

具有以下一项或多项高危因素
!

$

$

&早产或过期产%

$

!

&低出生体质量或巨大儿%$

,

&新生儿窒息史%$

&

&缺氧缺血性

脑病%$

(

&明显的新生儿黄疸史%$

#

&有惊厥史$热性惊厥除外&%

$

*

&颅内出血%$

)

&新生儿低血糖症'

>%?%?%?

!

婴儿具有下列症状(体征或表现
!

$

$

&症状!运动发

育落后(头后背等姿势异常(异常哭闹(少动(哺乳困难'$

!

&体

征!肌张力异常$高或低&(

c.

0

6>

姿势反射异常$

(

!

*

项&(原始

发射异常$减弱(亢进(不对称(出现或消失延迟&'$

,

&异常表

现!过度激惹(持续哭叫及入睡困难%早期喂养困难#吸吮及吞

咽不协调#频繁吐沫#体质量持续不增%对噪声及体位改变容易

出现+惊吓,#平时+敏感,#易+激动,%护理困难#表现在穿衣时

难将其手臂插入衣袖里面#背部僵硬呈弓形并哭叫%运动发育

出现+提前,#如患儿在会坐以前#当别人扶其呈立位时能双腿

直立支撑身体%经常用一只手取物(握物'

>%?%?%@

!

$

岁以上幼儿具有以下症状或体征
!

$

$

&下肢运动

障碍!

$

岁以上还不会走路或+走不好路,#行走姿势异常$足尖

着地(剪刀步态或跛行&#不能下蹲%$

!

&上肢运动障碍!手不灵

活#不会握物#不会用勺子吃饭%$

,

&智力发育落后或可疑落后%

$

&

&

$)

个月以后还不会说话%$

(

&聋(哑(盲小儿%$

#

&头颅明显

畸形$大头或小头等&'

>%?%@

!

诊断标准
!

$

$

&出生前及出生后一个月以内出现各种

原因所致的中枢性运动障碍的症状和体征%$

!

&肌张力异常%

$

,

&静止或运动时姿势异常%$

&

&可伴有智力低下(癫痫(行为

异常和感知觉异常等'同时满足$

$

&和$

!

&条#或者$

$

&和$

,

&

者#即可诊断#但应排除进行性疾病所致的中枢性运动障碍和

正常小儿一过性发育落后'

>%@

!

统计学处理
!

所有调查资料经重庆市涪陵区妇幼保健院

审核#采用
S4S#%$$

软件进行统计分析#

L

$

"%"(

为差异有统

计学意义'

?

!

结
!!

果

?%>

!

脑瘫患病率(年龄及性别分布
!

,,#"

名儿童中男童共计

$))!

名#女童
$&*)

名#共计筛查出可疑脑瘫患儿
$*

例#男童

$,

例#女童
&

例'脑瘫患病率
(%"#n

$

$*

"

,,#"

&#男童患病率

#%'$n

$

$,

"

$))!

&#女童患病率
!%*$n

$

&

"

$&*)

&#男童患病率

显著高于女童患病率$

L

$

"%"(

&#见表
$

'

"$($

重庆医学
!"$$

年
(

月第
&"

卷第
$(

期



?%?

!

脑瘫类型
!

$*

例脑瘫儿童中#痉挛型
)

例#手足徐动型
&

例#共济失调型
!

例#混合性
,

例'

?%@

!

不同出生孕周脑瘫患病率
!

早产儿$

$

,*

周&患病率

$"%'n

$

!

"

$)&

&%足月儿$

,*

!

&$

周&患病率
&%)!n

$

$(

"

,$$&

&%

过期产共计
#!

例$

%

&!

周&#无脑瘫发生'异常出生孕周脑瘫患

病率显著高于足月儿脑瘫患病率$

L

$

"%"(

&'

表
$

!!

脑瘫患病率及年龄和性别分布#

$

%

年龄$岁&

$

脑瘫数

男 女 合计

"

!$

$ #!( $ " $

$

!$

! ((, , " ,

!

!$

, (*# ! " !

,

!$

& ("! , ! (

'

& $$"& & ! #

合计
,,#" $, & $*

?%A

!

不同出生体质量脑瘫患病率
!

低出生体质量儿$

$

!(""

D

&患病率
$$%'*n

$

!

"

$#*

&#正常出生体质量儿$

!(""

!

,'''

D

&患病率
&%(&n

$

$&

"

,")$

&#巨大儿$

'

&"""

D

&患病率
)%',n

$

$

"

$$!

&'异常出生体质量儿脑瘫患病率显著高于正常出生体

质量儿脑瘫患病率$

L

$

"%"(

&'

?%B

!

不同分娩方式脑瘫患病率
!

自然分娩儿脑瘫患病率

#%$!n

$

$"

"

$#$&

&#剖宫产儿脑瘫患病率
&%"$n

$

*

"

$*&#

&'

自然分娩与剖宫产儿脑瘫患病率差异无统计学意义$

L

%

"%"(

&'

?%C

!

相关病因分析
!

脑瘫病因复杂#其构成见表
!

'新生儿

黄疸需符合.实用新生儿学/病理性黄疸诊断标准)

(

*

'

表
!

!!

相关病因分析

病因
$

构成比$

+

&

新生儿窒息
# ,(%!'

新生儿黄疸
& !,%(,

早产低体质量
, $*%#(

新生儿肺炎
! $$%**

头颅血肿
$ (%))

病因不明
$ (%))

合计
$* $""%""

?%M

!

儿童目前生长发育水平
!

$*

例脑瘫儿均出现不同程度

生长发育障碍#其中
$#

例出现运动明显障碍#

$!

例出现语言

发育落后#

'

例出现生长发育落后#

$$

例生活不能自理'

@

!

讨
!!

论

近年来随着医疗条件不断改善#围产保健不断加强#新法

接生的力度加大#消毒隔离制度及母婴同室(母乳喂养等措施

的不断落实#使得与早产(新生儿窒息(新生儿肺炎等因素有关

的脑瘫患病率逐年下降'但在经济欠发达地区#由于对脑瘫防

治缺乏认识及外来人口为躲避计划生育采用家庭接生等原因#

致使农村地区脑瘫发病率显著高于城镇'高危病例中#出生后

新生儿窒息发生
#

例#占
,(%!'+

#提示窒息是本区脑瘫高发

的一个因素#新生儿窒息复苏的推广及掌握也是势在必行'

近年来#随着医疗保健制度的完善#包括产科及新生儿重

症监护在内的围生期医学水平的提高#使围生期病死率下降#

但存活者常出现脑瘫#造成脑瘫发病率不断增高'国外报道脑

瘫发病率为
$%(n

!

(n

'我国于
$''*

!

$'')

年进行了黑龙

江等六省
$

!

#

岁儿童整体抽样调查#该地区小儿脑瘫的患病

率为
$%'!+

)

#

*

'本次调查结果显示#涪陵区脑瘫儿患病率明

显高于国内文献报道#与国外报道的脑瘫发病率接近#这可能

与下列因素有关!$

$

&脑瘫诊疗水平提高以及诊断标准的持续

改进有关%$

!

&男女脑瘫儿患病率差异大#考虑有社会因素$如

重男轻女等&%$

,

&早产儿患病率偏高#可能与农村医疗条件相

对较差等有关'

脑瘫发病原因复杂#其病因学的研究大多建立在流行病学

基础上'产伤(围生期窒息)

*

*

(早产)

)

*

(新生儿黄疸)

'

*等被认为

是诱发脑瘫的重要因素'

本研究相关病因分析显示#新生儿窒息(新生儿黄疸和早

产低体质量分列病因前
,

位#与文献报道基本一致'羊水堵

塞(胎粪吸入(脐带绕颈等因素所致的严重窒息是脑瘫的重要

原因'研究表明#正常体质量出生的新生儿
(</24

;D

>?

评分

小于
,

时#脑瘫发生率为
(+

%

$"</24

;D

>?

评分小于
,

时#脑

瘫发生率为
$*+

%而
!"</24

;D

>?

评分小于
,

时#脑瘫发生率

可高达
(*+

)

$"

*

'

J1:9/??:?

与
e:.<>21

)

$"

*的研究表明#由围产

期窒息造成的脑瘫占
)+

!

$"+

#其机制可能为!$

$

&缺血(缺

氧后线粒体
45J

能量产生不足#

E>

!h泵活性减低#调节细胞

内外
E>

!h浓度平衡的转动机制失控#使细胞内
E>

!h浓度急剧

上升#导致神经元的死亡%$

!

&脑缺血缺氧后有大量的兴奋性氨

基酸如谷氨酸(门冬氨酸(丙氨酸等逸出#这些兴奋性氨基酸与

其特异受体结合后启动钙(钠通道#促使
E>

!h

(

W>

h内流#

[

h

外流#导致细胞内钙超载#脑细胞内水肿和继发性神经毒性作

用%$

,

&乳酸酸中毒#使细胞内(外发生
W>

h

(

Z

h交换#加速细

胞水肿(坏死'

早产是小儿脑瘫的高危因素之一'

\.?:2G

等)

$$

*对
&$$#

例胎龄约
!#

周出生的早产儿的回顾性研究中发现#在存活儿

童中脑瘫的发生率为
$!+

'研究表明#早产致脑瘫的原因可

能是早产儿的脑组织发育不完善(脑白质损害以及未成熟的胎

儿对产后脑缺血的敏感性增高)

$!

*

'

高胆红素血症致使脑细胞线粒体氧化磷酸化的解偶联作

用发生障碍#脑细胞能量产生不足而变性(坏死#这可能是新生

儿黄疸至脑瘫的机制之一)

$,

*

'

由于目前缺乏有效的脑瘫治疗手段#加强预防无疑是防治

脑瘫的重要途径'对存在脑瘫高危因素的患儿早期发现(积极

干预#包括加强孕期保健#积极预防感染性疾病#预防早产#减

少低体质量儿的出生(窒息的发生)

$&

*

%重视新生儿保健(积极

防治惊厥等#对降低脑瘫的发生率有着重要意义)

$(

*

'
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对照组的显效率和总有效率均高于安慰剂组#差异具有统计学

意义$

L

$

"%"(

&#见表
$

'

表
$

!!

,

组疗效比较

组别
$

显效 有效 无效 显效率$

+

& 总有效率$

+

&

治疗组
!( $& ) , (#%" ))%"

对照组
!( $, * ( (!%" )"%"

安慰剂组
!( # * $! !&%" (!%"

@

!

讨
!!

论

PMS

是临床上最常见的一种胃肠道功能紊乱性疾病#西方

国家发病率约
$(+

!

!"+

#我国约
(+

!

$"+

)

&

*

'

PMS

病因和

发病机制尚未完全阐明#目前推测可能与多种因素有关'

PMS

的主要症状有腹痛(腹泻(便秘(腹胀#临床治疗仍以药物为主#

药物治疗的目的主要是对症治疗'目前还没有一种药物能完

全治愈
PMS

#但随着研究的深入#人们发现一些药物可以在一

定程度上缓解
PMS

的各种临床症状'

益生菌是一类能调整宿主肠道微生物群生态平衡而发挥

生理作用的微生态制剂#目前在消化系统疾病#尤其在各类腹

泻中显示出了较好的预防和治疗作用)

(

*

'近年来#使用益生菌

治疗
PMS

的临床研究越来越多#其疗效也获得了肯定#

Q̂ X>3

9.2

8

等)

#

*研究发现#双歧杆菌治疗
PMS

时#患者腹痛(腹胀等

症状改善明显'广州)

*

*

(上海)

)

*的两项多中心随机研究也显示

双歧杆菌治疗
PMS

时#患者的腹痛(腹胀(腹泻等症状得到明显

改善'本研究以双歧杆菌作为对照组治疗
PMS

也取得了良好

的效果#缓解
PMS

临床症状的总有效率达到
)"+

'

谷氨酰胺是小肠黏膜细胞的主要能源物质#也是快速增生

细胞特别是免疫细胞的能源物质)

$

*

#能够在一定程度上阻止肠

道损伤引起的炎症介质升高#有效地保护肠黏膜)

'

*

#促进机体

免疫球蛋白的合成#提高机体免疫功能)

$"

*

#增强肠道的免疫

力'谷氨酰胺在缓解
PMS

临床症状中也显示出良好的效果'

蒋永来)

$$

*应用复方谷氨酰胺和双歧三联活菌制剂联用治疗

PMS

患者
&$

例有效率达
)*%)+

'苏惠等)

!

*的研究显示#复方

谷氨酰胺可明显减轻
PMS

的腹泻症状#缓解病情进展'本研究

也显示#谷氨酰胺在治疗
PMS

时表现出良好的效果#其显效率

和总有效率分别达到
(#+

(

))+

#明显高于安慰剂组'而且谷

氨酰胺治疗
PMS

的显效率和总有效率也稍高于双歧杆菌组#提

示其缓解
PMS

症状的效果可能较双歧杆菌更佳'本研究为应

用谷氨酰胺治疗
PMS

提供了更多的临床证据#但观察患者例数

较少#尚需要更大样本量(多中心的临床研究来进一步证实谷

氨酰胺治疗
PMS

的效果'
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