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前言

康复医学作为一个独立的临床医学一级学科，在我国已经得到卫生部的确认。
这样，就对长期以来关于“什么是康复医学”的争论给出了结论，从而也在康复医学的学术内涵上得
以与国际接轨。
但是作为一个执业的康复医师，在基本的康复医学理论、技术和操作上，必须达到什么水平才能基本
与国际接轨，这还是一个十分严肃的问题，同时也是提高我国现有康复医师水平所必须了解的。
为此，在卫生部的指导下，启动了我国的“专科医师”培养制度。
“专科康复医师”的考核、认定和注册，即将成为我国医师毕业后教育的一个组成部分和主要的行业
管理手段。
中国医师协会、中国康复医学会、中华医学会等行业和学术团体也都在卫生部的支持下，积极地开展
了工作。
卫生部审批了第一批“专科康复医师培训基地（试行）”、制定了有关“专科康复医师培训基地标准
”、“专科康复医师培训标准”、“专科康复医师考核手册”、“专科康复医师登记手册”等文件，
委托相关机构开始编写相关的培训教材（3+2的教材大部分已经出版）等等，这就为我国“专科康复
医师”制度的建立做了一些基础性的准备工作。
但是，我们必须了解国际康复医学的发展情况，必须尽可能地在学术上与国际接轨。
我们不能在“强调中国特色”的口号下，脱离国际康复医学界的一般水平。
这是因为我国的医疗市场已经向世界开放，国外的医院要进来，国外的专科医师要进来，国外的医疗
保险要进来⋯⋯。
应当承认，我国的康复医学水平与发达国家还是有一定的差距的。
这就是我们要翻译Bryan J.0’Young教授Physi-cal Medicine and Rehabilitation Secrets一书的主要目的——
希望我国的专科康复医师了解国外同行的基本知识结构和水平。
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内容概要

　　康复医学作为一个独立的临床医学一级学科，在我国已经得到卫生部的确认。
这样，就对长期以来关于“什么是康复医学”的争论给出了结论，从而也在康复医学的学术内涵上得
以与国际接轨。
但是作为一个执业的康复医师，在基本的康复医学理论、技术和操作上，必须达到什么水平才能基本
与国际接轨，这还是一个十分严肃的问题，同时也是提高我国现有康复医师水平所必须了解的。
为此，在卫生部的指导下，启动了我国的“专科医师”培养制度。
“专科康复医师”的考核、认定和注册，即将成为我国医师毕业后教育的一个组成部分和主要的行业
管理手段。
中国医师协会、中国康复医学会、中华医学会等行业和学术团体也都在卫生部的支持下，积极地开展
了工作。
卫生部审批了第一批“专科康复医师培训基地（试行）”、制定了有关“专科康复医师培训基地标准
”、“专科康复医师培训标准”、“专科康复医师考核手册”、“专科康复医师登记手册”等文件，
委托相关机构开始编写相关的培训教材（3+2的教材大部分已经出版）等等，这就为我国“专科康复
医师”制度的建立做了一些基础性的准备工作。
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和治疗第54章 卒中：诊断与康复第55章 脊髓损伤医学：急性期治疗，康复和预防性护理第56章 运动障
碍：分类和治疗第57章 多发性硬化：临床分型，治疗和康复第58章 运动神经元疾病：分类，诊断和康
复第十二篇 康复治疗中的医源性合并症第59章 身体制动的危害第60章 代谢性骨病：评定和处理第61章
压疮的评定和治疗第62章 神经源性膀胱：病理生理，诊断和康复第63章 神经源性直肠功能障碍：评价
和适应性处理第64章 交流与吞咽障碍：评价与康复第十三篇 选择康复人群第65章 心脏康复：降低危
险因素，恢复锻炼和改变生活方式第66章 肺脏康复：改善呼吸困难、耐力和健康第67章 癌症康复：基
本原则第68章 风湿性疾病：诊断，治疗和康复第69章 烧伤：流行病学，治疗和康复第十四篇 慢性疼
痛第70章 慢性疼痛：评估和治疗第71章 脊髓节段性敏化的诊断和治疗第72章 中枢性疼痛：病理生理学
，诊断和治疗第73章 外周神经性疼痛：通过了解机制制订靶向的、多模式的治疗第74章 肌筋膜痛综合
征和纤维肌痛：诊断和治疗第75章 复合性区域疼痛综合征：评估和治疗第十五篇 儿科康复第76章 儿
科康复的基本概念第77章 发育里程碑：从头到脚连续统一体第78章 脑瘫：诊断及治疗第79章 神经管畸
形：解剖、相关缺陷和康复第十六篇 表演与舞蹈中的康复第80章 表演艺术家们的康复：基本原理第81
章 运动医学：功能诊断、病灶干预和预防性康复第十七篇 补充医学第82章 补充医学：如何操作第十
八篇 全球物理医学与康复医学第83章 国际康复医学：通过全球协作与合作发挥最大的潜能第84章 后
记：物理医学与康复医学的关系索引
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章节摘录

插图：为了能做出恰当的诊断并紧跟临床进程，必须用分析来判别评估量表中显示出的模式。
每一章的参考文献和参考网站可以引导医师们获得适当的资源，以进行综合能力练习。
学生的评估能力在与临床医师和导师们的交谈中就完成了。
这样，就得到了可选用的诊断和治疗方案，研究的方向也会被提出来。
通过针对这本书的内容进行讨论和报告，并把它作为专题讨论的出发点，临床医师和学者们都能从中
获益。
由于《物理医学与康复秘要》在书本之外还运用了很多动态资源来连接学习的各个层次，它被认为是
一本桥梁书。
6.什么是背景？
运用这个词如何能够引发更好的学习？
背景指的是一个病人的周围环境以及他所处环境的周遭状况。
在背景中学习是我们的作者用来使读者置身于真实临床情境中的方法，在这个过程中，读者要进行评
估和回答。
这本书中的很多问题都可以对临床实践产生刺激。
这些问题在设计上可以使人想起重要的事实、阐述定义、构建适合临床的分类和对信息进行分析，以
使读者能够做出恰当的诊断，并给出整合的解决方案。
要得到最好的学习经验，读者必须对每一个问题想象出一个临床场景，并设想必须获得的进一步病史
和检查，做出功能评估，得到整合的会诊结果，最后给出新的干预方案。
7.什么是连接不良？
它和学好康复医学有什么联系？
这里的连接不良不是指性功能障碍。
可以说，这是近来用于描述康复教育学习障碍（希望是暂时的）的一种形式，它产生于物理治疗学学
员与学的东西发生脱节并感到孤立无援的时候。
医生可能过于关注病例中不太重要的部分，以至于没有进行适当的分析和综合。
成功的学习最容易发生在当学生们被所学的东西引发兴趣，进而去寻找新的学习内容的时候。
理想的成功学生应该能够通过获取相关的病史、发现关键的查体结果以及给出引导生活产生变化的治
疗方案，与所学的东西进行联系。
设计一个融合了以病人为中心和各学科观点的治疗方案，将能使病人和他的家庭得到一个令人愉快的
结果。
这是一种非常满足的感觉！
8.临床医师应该如何以最好的方式组织病人的信息以制订干预计划。
并指导  学习？
康复实践是一种多学科医学模式范畴之外的延伸，实现了以人为中心。
康复医学除了需要用量表对病人的代偿能力进行评估，同时还要对病人的病损和病理情况进行识别。
生物心理社会模式和世界卫生组织残疾模型的应用对制订全面的治疗方案来说非常重要。
其中，前者不仅仅指出了损伤和疾病的原因，也指出了它们的继发效应；后者则提出了残损、活动受
跟和参与障碍。
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