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"摘要#

!

目的
!

探讨
D

型肉毒毒素超声定位和徒手肌肉定位联合综合康复锻炼对脑性瘫痪儿童下肢功能的影响$方法
!

选取
1%$1

年
0

月至
1%$7

年
1

月青海省妇女儿童医院和新疆维吾尔自治区人民医院收治的脑性瘫痪儿童
/(

例!依据随机数表法

分为观察组"超声定位
g

综合康复锻炼#和对照组"徒手肌肉定位
g

综合康复锻炼#!比较两组患者治疗前!治疗后
1

周!

$

%

'

%

)

个

月改良
D+3"M6F3

痉挛量表评分及粗大运动功能评定量表"

8:X:

#评分$结果
!

治疗前!两组患者的改良
D+3"M6F3

评分%

8:.

X:

评分%踝关节背屈度%被动活动度差异均无统计学意义"

!

%

%&%7

#$治疗后
1

周!

$

%

'

%

)

个月!两组患者的改良
D+3"M6F3

评分

逐渐降低!且观察组变化幅度更大"

!

$

%&%7

#$治疗后
1

周!

$

%

'

%

)

个月!观察组患者的
8:X:

评分均明显高于对照组"

!

$

%&%7

#$治疗后
$

个月!观察组患者踝关节背屈度明显升高!踝关节被动活动度低于对照组"

!

$

%&%7

#$结论
!

D

型肉毒毒素超

声定位联合综合康复锻炼能够有效改善脑性瘫痪儿童下肢功能!缩短下肢功能恢复时间$

"关键词#

!

D

型肉毒毒素&超声定位&徒手肌肉定位
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脑性瘫痪是指出现的非进行性脑损伤或发育缺陷#患者主

要表现为中枢性运动障碍和姿势异常&

$.1

'

)据不完全统计#脑

性瘫痪在世界范围内的发病率约为
1q

#我国脑性瘫痪发病率

为
$&/q

$

0&%q

#与世界平均水平比较差异不大)随着医学

技术的不断发展#新生儿存活率显著升高#但脑性瘫痪发病率

却无明显变化)

D

型肉毒毒素由
D

型肉毒梭菌株发酵制得#

能够抑制运动神经末梢突触前膜释放乙酰胆碱#造成周围肌肉

组织松弛性麻痹#已被广泛应用于面肌痉挛*眼睑痉挛等疾病

的临床治疗中&

'

'

)目前#

D

型肉毒毒素已被大量动物实验和临

床研究证实为治疗脑性瘫痪的有效药物#但有关定位方案对疾

病治疗效果的影响尚不十分明确)本研究对脑性瘫痪儿童分

别进行超声定位和徒手肌肉定位联合综合康复锻炼#旨在明确

不同定位方案对患者下肢功能的影响)现分析报道如下)
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资料与方法
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!

一般资料
!

选取
1%$1

年
0

月至
1%$7

年
1

月青海省妇女

儿童医院和新疆维吾尔自治区人民医院收治的脑性瘫痪儿童

/(

例#依据随机数表法分为
1

组)观察组
0)

例#其中#男
'$

例#女
$7

例#年龄
$

$

$%

岁#平均$

0&7^$&'

%岁#其中#偏瘫
(

例#四肢瘫
$/

例#双瘫
$(

例(对照组
0)

例#其中#男
''

例#女

$'

例#年龄
1

$

(

岁#平均$

0&1̂ $&)

%岁#其中#偏瘫
-

例#四肢

瘫
$(

例#双瘫
1%

例)

纳入标准!$

$

%符合脑性瘫痪诊断标准&

0

'

($

1

%能够理解简

单的指令($

'

%所有患者家属均知情同意)排除标准!$

$

%合并

有严重的脏器疾病($

1

%近期接受过脑性瘫痪手术治疗($

'

%无

0'('

重庆医学
1%$)

年
$%

月第
07

卷第
1/

期



表
$

!!

两组患者治疗后改良
D+3"M6F3

评分比较&

< 8̂

)分'

组别
#

治疗前 治疗后
1

周 治疗后
$

个月 治疗后
'

个月 治疗后
)

个月

观察组
0) 0&)-̂ %&/1 '&1)̂ %&01 1&)$̂ %&0/ 1&%1̂ %&'( $&-(̂ %&('

对照组
0) 0&-$̂ %&-( '&)/̂ %&7$ '&$0̂ %&7) 1&))̂ %&7/ 1&1'̂ $&$-

1 $&1%7 1&$)/ $&((' 1&/$' 1&%('

! %&1$' %&%'' %&%0- %&%%7 %&%'/

表
1

!!

两组患者治疗后
8:X:

评分比较&

< 8̂

)分'

组别
#

治疗前 治疗后
1

周 治疗后
$

个月 治疗后
'

个月 治疗后
)

个月

观察组
0) )%&1(̂ -&07 -0&%-̂ (&$7 -/&7'̂ $%&$' /'&)/̂ $$&1- /(&(/̂ $%&''

对照组
0) )$&%/̂ /&1) )-&$(̂ (&1) -1&')̂ (&(/ -/&1-̂ $$&%7 /1&%)̂ $$&1$

1 $&)71 1&'7- 1&%-( 1&1)- 1&71$

! %&%(/ %&%$( %&%0$ %&%17 %&%$$

法配合治疗者)

@&A

!

方法

@&A&@

!

对照组
!

所有患者均接受徒手肌肉定位#使用+反向牵

拉指压法,确定肌肉收缩运动点#并进行反向牵拉#促使靶肌痉

挛#每
1O5

1 做一记号#采用小剂量*多位点的方式注射
D

型

肉毒毒素$

DHH46

=

B,?3B65BO4NF#OBH+;64HB,!

公司提供#批准文

号
@1%$1%%$'

#规格!

7%a

%)注射后第
'

天进行康复锻炼#具

体包括!$

$

%慢进行踝关节被动活动#充分牵拉肌腱($

1

%根据患

者下肢活动情况进行坐位伸膝训练($

'

%帮助患者从全足着地*

足跟着地至蹲站练习*重心转移)康复训练每天
$

次#每次

'%5#,

#持续治疗
$

个月)

@&A&A

!

观察组
!

观察组患者接受超声定位
D

型肉毒毒素注

射治疗#患者取仰卧位#使用
UY8c>7

彩色多普勒超声仪$美

国
8T

公司%寻找靶肌#于靶肌中心进行标记#测量靶肌肌腹至

表皮距离#成功定位后借助超声显像注射
D

型肉毒毒素)综

合康复锻炼方式*训练时间等与对照组一致)

@&B

!

观察指标
!

分别于治疗前#治疗后
1

周#

$

*

'

*

)

个月采用

改良的
D+3"M6F3

痉挛评定量表*粗大运动功能评定量表

$

8:X:

%评估患者下肢痉挛情况及功能#使用角度尺测量患

者踝关节背屈度和被动活动度)

@&C

!

统计学处理
!

采用
@?@@$(&%

软件进行统计学分析#计

数资料比较采用
!

1 检验#计量资料以
< 8̂

表示#比较采用
1

检验#以
!

$

%&%7

为差异有统计学意义)

A

!

结
!!

果

A&@

!

两组患者治疗后改良
D+3"M6F3

评分比较
!

治疗前#两

组患者的改良
D+3"M6F3

评分差异无统计学意义$

!

%

%&%7

%)

治疗后
1

周*

$

*

'

*

)

个月#两组患者的改良
D+3"M6F3

评分逐渐

降低#且观察组变化幅度更大$

!

$

%&%7

%)见表
$

)

表
'

!!

两组患者的踝关节背屈度比较&

< 8̂

)

p

'

组别
#

治疗前 治疗后
$

个月

观察组
0) Z)&%1̂ 1&17 $%&'/̂ 0&1-

对照组
0) Z7&/0̂ 1&$- 0&))̂ 0&1$

1 %&/1' 1&0$7

! %&'1- %&%$)

A&A

!

两组患者治疗后
8:X:

评分比较
!

治疗前#两组患者

的
8:X:

评分差异无统计学意义$

!

%

%&%7

%)治疗后
1

周#

$

*

'

*

)

个月#观察组患者的
8:X:

评分均明显高于对照组

$

!

$

%&%7

%)见表
1

)

A&B

!

两组患者踝关节背屈度*被动活动度比较
!

治疗前#两组

患者的踝关节背屈度*被动活动度差异无统计学意义$

!

%

%&%7

%)治疗后
$

个月#观察组患者踝关节背屈度明显升高#踝

关节被动活动度低于对照组$

!

$

%&%7

%#见表
'

*

0

)

表
0

!!

两组患者的被动活动度比较&

< 8̂

)

p

'

组别
#

治疗前 治疗后
$

个月

观察组
0) $%-&''̂ $%&1) /0&'(̂ $%&%'

对照组
0) $%7&-(̂ $$&7/ ($&$-̂ $1&'%

1 $&7/$ 1&$%0

! %&$17 %&%'-

B

!

讨
!!

论

!!

脑性瘫痪是一种常见的以中枢运动功能障碍为主要表现

的致残性疾病#部分患者伴有认知障碍*行为异常*继发性骨骼

问题*癫痫等症状#严重影响患儿身体健康和正常发育&

7.)

'

)研

究证明#脑性瘫痪的直接诱因为脑发育成熟前遭受严重损伤或

发育障碍#多发生在围产期)脑性瘫痪患者髓鞘分离#脑干神

经核*灰质团块*皮质神经元结构及白质神经纤维发生改变#病

理改变较为复杂#临床治疗困难)

D

型肉毒毒素是一种神经阻

滞药物#主要通过裂解神经突触前膜释放乙酰胆碱的必需蛋白

质
@CD?.17

发挥作用#经皮注射后能够与特定细胞表面上受

体迅速结合#弥散度小#能够避免全身分布#具有较高安全

性&

-.(

'

)研究发现#

D

型肉毒毒素治疗脑性瘫痪成效显著#但治

疗效果受给药剂量*部位*定位方式等多方面因素影响#但相关

研究报道并不多见)

D

型肉毒毒素是一种双链结构#与神经末梢突触的结合为

不可逆过程#能够有效支配神经#降低肌张力&

$%.$1

'

)徒手肌肉

定位是一种传统的定位手段#主要通过体表解剖定位靶肌#能

够准确找到靶肌#具有疼痛感小的特点)实践经验表明#徒手

肌肉定位无法触及深层肌肉#且定位效果在很大程度上受操作

者对人体解剖结构的掌握度及临床实践经验影响&

$'

'

)超声定

位利用超声仪探测患者解剖结构#超声显像下直接进行药物注

射#具有定位迅速精准*成像清晰等特点#能够有效避免
D

型

肉毒毒素药效减弱#确保治疗效果&

$0.$7

'

)研究数据显示#治疗

后
1

周#

$

*

'

*

)

个月#两组患者的改良
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