康复评定学复习资料

一、名词解释
1、残疾 
2、病损 
3、残障 
4、固定肌 
5、等长收缩 
6、原动肌 
7、中和肌 
8、等张收缩 
二、简答题
1、简述康复评定的过程？ 
2、简述等张收缩？ 
3、简述影响肌力的因素？ 
4、简述肌力检查的临床思路？ 
5、简述关节活动度测量的目的？ 
三、论述题
1、请论述康复评定在康复治疗中的意义及其工作流程？ 
2、试论述如何进行康复评定结果的分析？ 
康复评定学参考答案 
一、名词解释
1、残疾：残疾指由于各种原因所致人体解剖结构、生理功能异常和(或)消失,造成人的躯体、 
身心、精神、社会适应等方面功能障碍。 
2、病损:病损指各种原因所导致的身体结构、外形、器官或系统生理功能的异常,干扰了个 
人正常生活活动,但实际操作能独立完成。 
3、残障:残障指残疾者社会活动、交往、适应能力的障碍,包括工作、学习、社交等。 
4、固定肌:为了充分发挥原动肌对肌体运动的动力作用,必须将愿动肌相对固定的一端(定点) 
所附着的骨骼或附近的一连串骨骼充分固定,是主动肌拉力方向能始终朝着关节运动的方向, 
参与上述固定作用的肌群称为固定肌. 
5、等长收缩:等长收缩也称为动力性收缩,其特点是肌肉收缩时肌肉基本保持不变,肌张力增 
高,不产生关节活动,此时肌肉收缩力与阻力相等. 
6、原动肌:直接完成动作的肌群称为原动机 
7、中和肌:在愿动肌完成多种动作时,需要另外一些肌肉协调完成,这些肌肉的动作坐位抵消 
愿动肌收缩时所产生的一部分不需要的动作,使动作更准确、更经济,这些肌肉称为中和肌. 
8、等张收缩:等长收缩也称为静力性收缩,其特点是在肌肉收缩时肌肉长度保持不变,肌张力 
增高,不产生关节活动,此时肌肉收缩与阻力相等. 
二、简答题
1、答:收集资料 1.一般情况 2.临床资料 3.日常生活能力 4.器官和系统功能 5.精神状态 6. 
社会环境(二)分析研究(三)确立康复目标,制定康复计划. 
2、答：等长收缩也称为动力性收缩,其特点是肌肉收缩时肌肉基本保持不变,肌张力增高, 
不产生关节活动,此时肌肉收缩力与阻力相等.等长收缩常用于维持特定的体位,姿势和平衡, 
并能有效地增强肌力. 
3、答：(1)肌肉的发达过程;(2)肌肉的初长度;(3)运动神经元和肌肉的募集;(4)中枢神经系 
统调节功能的协调性;(5)杠杆效率. 
4、答：徒手肌力检查；器械检查。 
5、答：发现关节活动范围障碍的程度;根据整体的临床表现,分析可能的原因;为治疗方案的 
选择提供参考;作伪治疗效果评定的手段.关节活动度的检查应在特定的体位下,测量关节乐 
意完成的最大活动范围. 
三、论述题
1、答： 
初期评定: 
(1) 确定障碍的性质、范围和程度;(2) 寻找和确定障碍的发生原因;(3) 确定影响患者康复 
的外界因素;(4) 为改造环境提供依据;(5) 根据障碍有目的的制定康复治疗计划;(6) 判断 
预后（告知家属）;(7) 预防障碍的发生与发展 
中期评定 
(1) 判定康复疗效优劣;(2) 对初评进行比较，明显体现障碍的改善点，体现康复效果及治 
疗师价值;(3) 确定现有障碍，以制定下一阶段康复治疗计划;(4) 通过对初评进行比较或患 
者（家属）对康复期望来调整康复治疗计划.末期评定 
(1) 判定康复疗效，是否达到预期目标;(2) 出院指导指引患者后期的家庭康复. 
流程:入院----医生检查----初期评定-----狼符治疗-----中期评定------中期评定会 
------继续治疗----默契评定----默契评定会----回归社会. 
2、答： 
完全恢复：康复治疗后功能独立状态达到完全独立的水平； 
显著有效：康复治疗后功能独立状态虽然达不到完全独立水平，但较治疗前有二级或二级以 
上的进步； 
有效：康复治疗后能独立状态较治疗前仅有一级的进步，且达不到有条件的独立水平； 
稍好：康复治疗后 ADL 评分虽然有增加，但功能独立级别的变化达不到晋级水平； 
无效：康复治疗后功能独立水平与治疗前比较无变化； 
死亡：康复治疗失败，病人死亡。
