
颅脑损伤病人的护理

1.双侧瞳孔缩小见于
A.枕骨大孔疝                         
B.脑干损伤
C.有机磷中毒                   
D.原发性动眼神经损伤

E.小脑幕切迹疝

解析：伤后立即出现一侧瞳孔散大，是原发性动眼神经损伤所致；伤后瞳孔正常，以后一
侧瞳孔先缩小继之进行性散大，并且对光反射减弱或消失，是小脑幕切迹疝的眼征；如双
侧瞳孔时大时小，变化不定，对光反射消失，伴眼球运动障碍(如眼球分离、同向凝视)，常
是脑干损伤的表现；双侧瞳孔散大，光反应消失、眼球固定伴深昏迷或去大脑强直，多为临
终前的表现。

2.患者，女性，20岁，因车祸头部撞伤，昏迷20分钟后清醒，2小时后再度昏迷不醒。检查
右侧瞳孔散大，对光反射消失，左侧偏瘫。最可能的诊断是
A.脑震荡                      
B.脑挫裂 
C.左侧硬脑膜外血肿                    
D.右侧硬脑膜外血肿 

E.硬脑膜下血肿

解析：颅内血肿主要表现为头部外伤后，先出现原发性脑损伤的症状，当颅内血肿形成后

压迫脑组织，病变对侧肢体肌力减退、偏瘫、失语、局灶性癫痫等，硬膜外血肿典型表现为原

发性意识障碍后经过中间清醒期，再度意识障碍，并逐渐加重。

3.颅中窝骨折脑脊液耳漏时禁忌外耳道堵塞和冲洗的目的是 
A.预防颅内血肿                
B.降低颅内压力 
C.避免脑疝形成                
D.减少脑脊液外漏 

E.预防颅内感染

解析：颅底骨折预防逆行性颅内感染：具体措施有：①每天2次清洁、消毒鼻前庭或外耳道，

避免棉球过湿导致液体逆流颅内；②在外耳道口或鼻前庭疏松放置干棉球，棉球渗湿及时

更换，并记录24小时浸湿的棉球数，以此估计漏出液量；③禁忌鼻腔、耳道的堵塞、冲洗和

滴药，脑脊液鼻漏者，严禁经鼻腔置胃管、吸痰及鼻导管给氧；④避免用力咳嗽、打喷嚏、擤

鼻涕及用力排便，以免颅内压骤然升降导致气颅；⑤禁忌作腰椎穿刺；⑥按医嘱应用抗生

素和破伤风抗毒素，预防颅内感染。

4.头部外伤患者鼻腔流血性液体，眼睑青紫，结膜下充血，嗅觉丧失，考虑该患者为 
A.面部软组织损伤               
B.颅盖骨骨折 
C.颅前窝骨折                   
D.颅中窝骨折 

E.颅后窝骨折

解析：
骨折部位 软组织出血 脑脊液漏 颅神经损伤
颅前窝 眼眶青紫，球结膜下出血，

呈熊猫眼征
自鼻或口腔流出 嗅神经-嗅觉障碍

视神经-视觉减退
颅中窝 咽粘膜下、乳突部

皮下瘀血斑
自外耳道流出 面神经-面瘫

听神经-听力障碍
颅后窝 乳突后、枕下区

皮下瘀血斑
漏至乳突后皮下及胸锁
乳突肌

偶有Ⅸ Ⅹ Ⅺ Ⅻ对颅
神经损伤



5.小脑幕切迹疝病人瞳孔变化的特点是 
A.伤后一侧瞳孔立即散大 
B.一侧瞳孔进行性散大
C.双侧瞳孔大小多变
D.双侧瞳孔散大

E.双侧瞳孔不等圆

解析：伤后立即出现一侧瞳孔散大，是原发性动眼神经损伤所致；伤后瞳孔正常，以后一
侧瞳孔先缩小继之进行性散大，并且对光反射减弱或消失，是小脑幕切迹疝的眼征；如双
侧瞳孔时大时小，变化不定，对光反射消失，伴眼球运动障碍(如眼球分离、同向凝视)，常
是脑干损伤的表现；双侧瞳孔散大，光反应消失、眼球固定伴深昏迷或去大脑强直，多为临
终前的表现。

6.脑损伤中无需特殊处理的是 
A.脑震荡                       
B.脑挫裂伤 
C.颅内血肿                     
D.脑水肿

E.脑疝

解析：脑震荡无需特殊治疗，应卧床休息 1～2周，给予镇静剂等对症处理。病人多在 2周

内恢复正常。

7.下列不符合脑震荡表现的是
A.逆行性遗忘                  
B.颅内压增高
C.意识障碍不超过 30分钟       
D.神经系统检查无异常

E.脑脊液检查无异常

解析：脑震荡是指头部受到撞击后，立即发生一过性神经功能障碍，无肉眼可见的神经病

理改变，但在显微镜下可见神经组织结构紊乱。表现为（1）意识障碍：病人在伤后立即出

现短暂的意识丧失，一般持续时间不超过 30分钟；（2）逆行性健忘：意识恢复后对受伤

时，甚至受伤前一段时间内的情况不能回忆，而对往事记忆清楚，此称为逆行性健忘；

（3）清醒后常有头痛、头晕、恶心呕吐、失眠、情绪不稳定、记忆力减退等症状，一般可持续

数日或数周；（4）神经系统检查：无明显阳性体征。

8.头皮损伤中最严重的是 
A.撕脱伤                       
B.帽状腱膜下血肿 
C.骨膜下血肿                   
D.头皮裂伤 

E.皮下血肿

解析：头皮撕脱伤多因发辨受机械牵拉，使大块头皮自帽状腱膜下层或连同骨膜一起被撕

脱所致，可因失血和疼痛致神经源性休克。

9.下列意识障碍表现中，哪项与颅内血肿关系最为密切
A.嗜睡                        
B.浅昏迷   
C.深昏迷                      
D.中间清醒期       

E.反应迟钝



解析：血肿导致颅内压增高和脑疝会造成意识障碍，硬膜外血肿典型表现为原发性意识障

碍后经过中间清醒期，再度意识障碍，并逐渐加重。

10.颅脑损伤患者意识改变出现中间清醒期时，应注意发生 
A.硬脑膜外血肿                
B.硬脑膜下血肿 
C.脑内血肿                    
D.脑挫伤

E.脑疝

解析：血肿导致颅内压增高和脑疝会造成意识障碍，硬膜外血肿典型表现为原发性意识障

碍后经过中间清醒期，再度意识障碍，并逐渐加重。

11.颅脑外伤病人临终状态的瞳孔表现是 
A.一侧瞳孔缩小，对光反射迟钝 
B.一侧瞳孔放大，对光反射迟钝 
C.一侧瞳孔散大，对光反射消失 
D.双侧瞳孔大小多变，对光反射迟钝 

E.双侧瞳孔散大，对光反射消失

解析：伤后立即出现一侧瞳孔散大，是原发性动眼神经损伤所致；伤后瞳孔正常，以后一

侧瞳孔先缩小继之进行性散大，并且对光反射减弱或消失，是小脑幕切迹疝的眼征；如双

侧瞳孔时大时小，变化不定，对光反射消失，伴眼球运动障碍(如眼球分离、同向凝视)，常

是脑干损伤的表现；双侧瞳孔散大，光反应消失、眼球固定伴深昏迷或去大脑强直，多为临

终前的表现。

12.诊断颅底骨折的主要依据是 
A.头部外伤史                  
B.软组织瘀斑 
C.脑脊液外漏                  
D.颅神经损伤 

E.颅内高压征

解析：颅底骨折多为强烈间接暴力引起，颅底骨折虽不与外界直接相通，常伴有硬脑膜破

裂引起脑脊液外漏或颅内积气，一般视为内开放性骨折。

13.头皮损伤皮下血肿的特点哪项不对  

A.血肿小   

B.血肿局限   

C.疼痛明显   

D.血肿张力高   

E.血肿中心硬，周边软

解析：E

14.慢性硬膜下血肿多采用哪种治疗方法

A.降颅压治疗

B.颅骨钻孔冲洗引流术 

C.开颅血肿清除术 

D.抬高床头 15o-20o

E.以上都对

解析：B



15.哪种头皮损伤，常伴有休克和颈椎脱位  

A.头皮裂伤  

B.头皮下血肿  

C.帽状腱膜下血肿  

D.骨膜下血肿  

E.头皮撕脱伤

解析：E

16.颅内压增高病人呕吐表现

A.饭前  

B.喷射状  

C.清晨   

D.睡前   

E.饭后

解析：B

17.观察意识障碍所采用的方法，错误的是   

A.呼叫病人姓名  

B.词句性谈话  

C.针刺皮肤  

D.压眶上神经  

E.检查视乳头水肿情况

解析：E

18. 头部外伤后从头皮触到波动，常常是由于

A.皮下血肿        

B.帽状腱膜下血肿    

C.骨膜下血肿

D.皮下积液         

E.皮下积脓

解析：头皮血肿多因钝器伤所致，按血肿的部位分为皮下血肿、帽状腱膜下血肿和骨膜下血

肿。（1）皮下血肿：血肿位于皮下和帽状腱膜之间，因受皮下纤维隔限制，血肿体积小，

张力大，压痛明显。（2）帽状腱膜下血肿：位于帽状腱膜与骨膜之间，出血弥散在疏松组

织层内，血肿易于扩散，触诊有波动感。（3）骨膜下血肿：多由局部骨折引起，范围局限

于某一颅骨，血肿张力较高。B

19.开放性颅脑外伤的急救处理首先是

A.立即转院          

B.输血输液     

C.清创缝合 

D.止血包扎          

E.镇静止痛

解析：由于头面颈部的浅表血液供应非常丰富，故开放性损伤时会丢失大量血液引起失血

性休克，危及病人生命，急救时应首先止血包扎。D



20.引起急性硬脑膜外血肿最常见的原因是

A.颅骨板障静脉出血         

B.大脑中动脉出血

C.脑膜中动脉破裂    

D.静脉窦的破损         

E.大脑皮层血管破损

解析：硬脑膜外血肿是指血肿位于颅骨内板与硬脑膜之间，颞部最常见。常见于硬脑膜中动

脉出血，短时间即可导致颅内压增高和脑疝，称为急性血肿；静脉窦或板障的出血临床症

状出现较迟，称为慢性或亚急性血肿。C

21.颅中窝骨折最易损伤的颅神经是

A.动眼神经         

B.视神经    

C.迷走神经

D.面神经           

E.嗅神经

解析：D

三种颅底骨骨折的临床特征如下所示：

骨折部位 软组织出血 脑脊液漏 颅神经损伤

颅前窝

（额底 或鞍区骨

折）

眼眶青紫，球结膜下出血

呈熊猫眼征

自鼻或口腔流出 嗅神经-嗅觉障碍

视神经-视觉减退

颅中窝

（颞下骨折）

咽粘膜下、乳突部

皮下瘀血斑

自外耳道流出 面神经-面瘫

听神经-听力障碍

颅后窝

（枕下骨折）

乳突后、枕下区

皮下瘀血斑

漏至乳突后皮下及

胸锁乳突肌

偶有Ⅸ Ⅹ Ⅺ Ⅻ对颅

神经损伤

22.外伤后有血液及脑脊液由鼻腔外流时，应采取的处理措施是

A.鼻腔填塞压迫止血         

B.鼻腔冲洗         

C.给予抗生素治疗

D.头低位以利引流           

E.腰椎穿刺放出血性脑脊液

解析：颅底骨折并发脑脊液漏的护理重点是预防逆行性颅内感染。具体措施有：①每天2次

清洁、消毒鼻前庭或外耳道，避免棉球过湿导致液体逆流颅内；②在外耳道口或鼻前庭疏松

放置干棉球，棉球渗湿及时更换，并记录 24小时浸湿的棉球数，以此估计漏出液量；③禁

忌鼻腔、耳道的堵塞、冲洗和滴药，脑脊液鼻漏者，严禁经鼻腔置胃管、吸痰及鼻导管给氧；

④避免用力咳嗽、打喷嚏、擤鼻涕及用力排便，以免颅内压骤然升降导致气颅；⑤禁忌作腰

椎穿刺；⑥按医嘱应用抗生素和破伤风抗毒素，预防颅内感染。C



23.脑震荡诊断的主要依据是

A.头皮擦挫伤痕          

B.颅骨骨折      

C.头痛、头晕、恶心呕吐

D.生命体征变化          

E.短暂昏迷和逆行性遗忘

解析：脑震荡是指头部受到撞击后，立即发生一过性神经功能障碍，无肉眼可见的神经病

理改变，但在显微镜下可见神经组织结构紊乱。常表现为一过性的意识障碍和逆行性健忘 。

E

24.关于 GlaSgow 昏迷评分法，下列哪项说法是错误的

A.最高分为 15 分             

B.最低分为 3 分

C.计分在 8 分以下为昏迷

D.每个伤员的计分是恒定不变的

E.此法是将睁眼、言语和运动三方面的检查结果作为计分依据

解析：意识障碍的程度目前通用的是格拉斯哥昏迷计分法(Glasgow coma scale，GCS)，分

别对病人的睁眼、言语、运动三方面的反应进行评分，再累计得分，用量化方法来表示意识

障碍的程度，最高为 15分，最低为 3分，总分低于 8分即表示昏迷状态，分数越低表明意

识障碍越严重。D

25.闭合性脑损伤的对症治疗中，下列哪项是错误的

A.躁动者可给镇静剂         

B.发烧者可给解热剂冲服

C.颅内压增高者可行腰椎穿刺           

D.在急性期应限制入水量

E.尿潴留者应留置导尿管

解析：腰椎穿刺可以直接测量颅内压力，同时取脑脊液作化验。但颅内压增高明显时，有促

成枕骨大孔疝的危险，应避免进行。C

26.颅脑损伤后，立即出现昏迷，双侧瞳孔时大时小，变化不定，对光反射消失，伴眼球运

动障碍，可能诊断为

A.脑挫裂伤           

B.脑震荡         

C.脑干损伤

D.脑内血肿           

E.急性硬脑膜下血肿

解析：伤后立即出现一侧瞳孔散大，是原发性动眼神经损伤所致；伤后瞳孔正常，以后一

侧瞳孔先缩小继之进行性散大，并且对光反射减弱或消失，是小脑幕切迹疝的眼征；如双

侧瞳孔时大时小，变化不定，对光反射消失，伴眼球运动障碍(如眼球分离、同向凝视)，常

是脑干损伤的表现；双侧瞳孔散大，光反应消失、眼球固定伴深昏迷或去大脑强直，多为临

终前的表现。C



27.硬脑膜下血肿时，出血主要来自

A.脑膜中动脉            

B.板障静脉        

C.颞浅动脉

D.大脑内静脉           

E.脑挫裂伤处血管

解析：硬脑膜下血肿是指血肿位于硬脑膜下腔，是颅内血肿的最常见类型。当并发脑挫裂伤

时好发于额极、颞极和额叶的眶面，无脑挫裂伤时出血来源于静脉或静脉窦者，好发于大脑

的凸面。E

28.头部外伤致昏迷半小时，患者醒后即发现右侧肢体轻瘫，腰穿呈血性脑脊液，以后逐渐

好转，最可能的诊断是

A.脑震荡               

B.脑挫伤            

C.脑内血肿

D.急性硬脑膜外血肿      

E.急性硬脑膜下血肿

解析：脑震荡最轻，昏迷时间短，一般不超过 30 分钟，脑血肿严重，昏迷时间长，根据病

人的意识状态和腰穿结果考虑为脑挫裂伤。B

29.急性硬脑膜外血肿患者中间清醒期的长短主要取决于

A.出血的来源            

B.血肿的部位          

C.血肿量的大小

D.血肿形成的速度        

E.原发性脑损伤的轻重

解析：中间清醒期是指伤后立即昏迷，然后清醒或意识好转一段时间再出现昏迷。首次昏迷

是因脑震荡，再次昏迷是颅内血肿的进行性压迫脑组织造成的，中间清醒期长短取决于原

发脑损伤的轻重和出血速度。D

30.急性硬脑膜外血肿 CT扫描的典型表现是

A.楔形低密度区        

B.梭形高密度区     

C.片状混杂密度区

D.球形低密度区        

E.半月形高密度区

解析：颅脑 CT 是目前诊断颅脑损伤最常用最有价值的检查方法，能清楚显示脑挫裂伤、颅

内血肿的部位、范围和程度。硬脑膜外血肿常见双凸透镜或弓形高密度影，硬脑膜下血肿常

见新月形或半月形高密度影。B


