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7~12岁脑性瘫痪儿童身体功能及活动和参与功能分析研究①

马洪卓 1，邱卓英 2，李沁燚 2

[摘要] 目的 调查脑瘫儿童的主要功能障碍。方法 采用 ICF-CY功能检查表对参与康复治疗和训练的7~12岁儿童22名进

行评定。结果 脑瘫儿童精神功能、神经肌肉骨骼及运动相关功能、感觉功能和疼痛均存在中重度损害；学习和应用知识、交

流、活动、自理、人际交往和人际关系、主要生活领域存在重度障碍；一般任务和要求、家庭生活、参与社区学校活动领域存在

极重度障碍。精神功能和神经肌肉骨骼与运动有关功能与多个活动和参与领域呈显著性相关(P<0.05)。结论 脑瘫儿童的活动和参

与存在严重障碍，与其精神及运动功能下降有关。

[关键词] 脑性瘫痪；残疾；儿童；功能；国际功能、残疾和健康分类(儿童青少年版)
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残疾儿童的功能障碍有其特殊性。残疾儿童在发

育和发展过程中，除了肢体发育和身体功能发展外，

心理障碍是重大问题，他们常常会呈现整体功能障

碍[1-2]。

以往的儿童功能评估也关注儿童的身体功能和活

动和参与状况，但由于没有采用整体的功能评估架

构，这些工具往往只能从某些方面去描述残疾儿童的

功能障碍[3]。运用现代残疾与康复理论构建新的儿童

残疾模式，是开展儿童残疾康复和教育研究的基础。

2006年，世界卫生组织出版了《国际功能、残疾和健

康分类》 (儿童青少年版)(International Classification of

Functioning, Disability and Health - Children and Youth

Version, ICF-CY)。该分类根据 ICF正式建立了儿童残

疾的理论架构[4-5]。
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根据 ICF-CY模式，可以从3个维度认识儿童残疾

问题：身体功能与身体结构、活动和参与、环境因素

和个人因素[6-7]。ICF-CY的生物-心理-社会模式与当代

的医学模式完全一致，更加强调活动和参与以及环境

的问题[8]。ICF-CY的儿童残疾模式也是一种包容性发

展模式[9]。

基于 ICF-CY开发的 ICF-CY功能检查表(ICF-CY

Questionnaire)是一个很有效的儿童功能障碍评估工

具，它从9个方面评估儿童功能障碍的特点，并根据

不同年龄段，拟定不同的评估项目[10]。

本研究运用 ICF-CY功能检查表(ICF-CY Question-

naires)，对22名7~12岁脑瘫儿童进行身体功能和活动

与参与测量，旨在发现他们的主要功能障碍和活动与

参与障碍特点，以利于筛选有效的康复方法，制订系

统全面的康复方案。

1 对象与方法

1.1 研究对象

7~12岁的脑瘫儿童22名。一般情况见表1。
表1 脑瘫儿童的一般情况

项目

年龄(岁)

性别(n)

男

女

儿童居住所(n)

家

其他

当前教育项目(n)

无

家庭教育

基于学校或相关组织的教育

数值

9±2.182

18

4

6

16

18

1

3

1.2 评估工具

运用 ICF-CY功能检查表进行身体功能、活动和

参与评估[11-12]。该检查表基于 ICF-CY的分类以及限定

值，对儿童的功能进行评估。身体功能涉及精神功

能、感觉功能和疼痛、神经肌肉骨骼和运动有关的功

能3个方面；活动和参与涉及学习和应用知识、一般

任务和要求、交流、活动、自理、家庭生活、人际交

往和人际关系、主要生活领域、参与社区学校活动 9

个方面。

1.3 统计学分析

采用 SPSS 20.0 软件进行数据处理。对评定结果

进行统计描述，并进行相关性分析。

2 结果

脑瘫儿童精神功能重度障碍、神经肌肉骨骼和运

动有关的功能重度障碍，感觉功能和疼痛中度障碍。

见表2。

脑瘫儿童学习和应用知识、交流、活动、重度、

人际交往和人际关系、主要生活领域方面重度困难；

一般任务和要求、家庭生活、参与社区学校活动极重

度困难。见表2。
表2 脑瘫儿童功能评估结果

领域

身体功能

精神功能

感觉功能和疼痛

神经肌肉骨骼和运动有关的功能

活动和参与

学习和应用知识

一般任务和要求

交流

活动

自理

家庭生活

人际交往和人际关系

主要生活领域

参与社区学校活动

最小

2.14

1.67

1.17

2.29

3.00

1.00

1.20

2.00

1.00

1.00

2.50

2.00

最大

3.43

3.00

4.00

3.86

4.00

4.00

4.00

4.00

4.00

4.00

4.00

4.00

平均

2.60±0.322

2.47±0.336

2.79±0.667

3.00±0.452

3.70±0.384

2.75±0.863

2.72±0.804

3.09±0.758

3.50±0.802

3.27±0.827

3.34±0.358

3.54±0.739

相关分析显示，精神功能、神经肌肉骨骼与运动

有关功能与多项活动和参与领域相关。见表3。

3 讨论

基于 ICF-CY开发的 ICF-CY功能检查表可以记录

儿童个体的功能以及活动和参与状态，确定个体在不

同环境下所产生的变化，制订康复服务计划，并跟踪

康复服务提供的发展状况；有助于全面了解残疾儿童

典型功能障碍形态，建立与功能障碍相匹配的康复策

略，从而提升残疾儿童康复的针对性与康复效能[13-14]。

儿童的整体功能状态与儿童的发育、发展以及成

熟有着密切关系，ICF-CY功能检查表的身体功能主

要涉及3项，脑瘫儿童在其中精神功能方面和神经肌

肉骨骼和运动有关的功能方面显现重度障碍，说明脑

瘫儿童中最常见的功能障碍是肢体和精神发育的障

碍，这两方面也是重点康复领域。
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表3 各评定结果间的相关性分析结果(r)

领域

精神功能

感觉功能和疼痛

神经肌肉骨骼和

运动有关的功能

学习和应用知识

一般任务和要求

交流

活动

自理

家庭生活

人际交往和

人际关系

主要生活领域

感觉功能

和疼痛

0.182

－

神经肌肉骨骼和

运动有关的功能

0.478a

0.375a

-

学习和

应用知识

0.602b

-0.094

0.379a

-

一般任务

和要求

0.483a

0.200

0.462a

0.707c

-

交流

0.469a

-0.098

0.218

0.915c

0.633b

-

活动

0.381a

0.242

0.799c

0.346

0.535b

0.225

-

自理

0.485a

0.261

0.620b

0.287

0.354

0.125

0.843c

-

家庭生活

0.396a

0.144

0.389a

0.337

0.467a

0.183

0.498b

0.696c

-

人际交往和

人际关系

0.356

-0.153

0.306

0.620b

0.320

0.581b

0.336

0.480a

0.496b

-

主要生

活领域

0.569b

-0.17

0.371a

0.786c

0.605b

0.681c

0.502b

0.447a

0.436a

0.508b

-

社区、社会和

公民生活

0.096

0.234

0.448a

0.384a

0.432a

0.488a

0.466a

0.283

0.114

0.369a

0.450a

注：a: P<0.05; b: P<0.01; c: P<0.001

在活动和参与的学习和应用知识、一般任务和要

求、交流、活动、自理、家庭生活、人际交往和人际

关系、主要生活领域、参与社区学校活动 9个方面，

脑瘫儿童均存在重度及以上障碍。康复要着重强调独

立和生活技能的训练，使其能够在相关人员的支持协

助下，完成主要生活任务，完成相关的学业，参与各

种学校和社区的活动。
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