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https://www.100test.com/kao_ti2020/646/2021_2022__E8_84_91_E

7_A7_AF_E6_B0_B4_E6_c22_646235.htm 脑积水是脑脊液生成

或循环吸收过程发生障碍而致脑脊液量过多，压力增高，扩

大了正常脑脊液所占有的空间，从而继发颅压增高、脑室扩

大的总称。 临床见症并不一致，与病理变化出现的年龄、病

理的轻重、病程的长短有关。胎儿先天性脑积水多致死胎，

出生以后脑积水可能在任何年龄出现，多数于生后6个月出现

。年龄小的患者颅缝未接合，头颅容易扩大，故颅内压增高

的症状较少。脑积水主要表现为婴儿出生后数周或数月后头

颅快速、进行性增大。正常婴儿在最早六个月头围增加每

月1.2-1.3cm，本症则为其2-3倍，头颅呈圆形，额部前突，头

穹窿部异常增大，前囟扩大隆起，颅缝分离，颅骨变薄，甚

至透明，叩诊可出现“破壶声”（Maceen）征。颞额部呈现

怒张的静脉，眼球下旋，上巩膜时常暴露（日落征）。病婴

精神萎靡，头部不能抬起，严重者可伴有大脑功能障碍，表

现为癫痫、视力及嗅觉障碍、眼球震颤、斜视、肢体瘫痪及

智能障碍等。由于婴儿头颅呈代偿性增大，因此，头痛、呕

吐及视神经乳头水肿均不明显。 更多信息请访问：百考试题

医师网校 医师论坛 医师在线题库 百考试题执业医师加入收藏

100Test 下载频道开通，各类考试题目直接下载。详细请访问

www.100test.com 


