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B4_E4_B8_B4_c22_647190.htm 1.意识障碍进行性意识障碍为颅

内血肿的主要症状，其变化过程与原发性脑损伤的轻重和血

肿形成的速度密切相关。 2.颅内压增高病人在昏迷前或中间

清醒（好转）期常有头痛、恶心、呕吐等颅压增高症状，伴

有血压升高、呼吸和脉搏缓慢等生命体征改变。 3.瞳孔改变

颅内血肿所致的颅压增高达到一定程度，便可形成脑疝。幕

上血肿大多先形成小脑幕切迹疝，除意识障碍外，出现瞳孔

改变：早期因动眼神经受到刺激，患侧瞳孔缩小，但时间短

暂，往往不被察觉；随即由于动眼神经受压，患侧瞳孔散大

；若脑疝继续发展，脑干严重受压，中脑动眼神经核受损，

则双侧瞳孔散大。与幕上血肿相比，幕下血肿较少出现瞳孔

改变，而容易出现呼吸紊乱甚至骤停。来源

：www.100test.com 4.神经系统体征伤后立即出现的局灶症状

和体征，系原发脑损伤的表现。单纯硬膜外血肿，除非压迫

脑功能区，早期较少出现体征。但当血肿增大引起小脑幕切

迹疝时，则可出现对侧锥体束征。脑疝发展，脑干受压严重

时导致去脑强直。 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 百考试题执业医师技能加入收藏相关推荐
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