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前言

近年来运动控制领域研究的广泛扩展和这些研究对临床实践的意义引起临床工作者很大的兴趣。
但是在神经科学和运动控制领域新的研究探索业已形成研究与临床之间的差距。
本书通过总结运动控制领域当前研究，探索将这些研究转化为最好的临床实践，并致力于降低这种差
距。
第三版概貌本书分为4个部分。
第一部分题目为理论框架，总结了当前运动控制、运动学习和神经损伤后功能恢复的理论。
对运动控制的不同理论的临床意义进行了讨论，例如运动控制与运动学习的生理学基础。
这部分也包括所建议的临床实践概念框架以及对有神经缺陷患者损伤的认识和检查框架。
第一部分是进一步理解本书的主要基础，与之相关的重要问题有姿势与平衡控制（第二部分），行走
（第三部分）和上肢功能（第四部分）。
每部分章节的排列按照标准的模式。
每部分的第一章是与正常运动控制过程相关的问题。
第二章（有时是第三章）描述运动控制年龄相关的问题。
第三章介绍异常功能的研究。
最后一章讨论当前研究的临床应用，介绍运动控制障碍患者在上述三个部分的检查和治疗。
使用本书有以下几个方法。
首先，我们把它看成一本教科书，可以用于本科生和研究生在正常运动控制，生命过程中运动发育以
及在这个领域物理治疗与作业治疗的康复课程教学。
我们也可以把此书看成能够帮助临床工作者保持对循证临床实践基础一些研究的一种联系。
《运动控制原理与实践》的优点在于归纳总结了广泛的研究文献并把这些研究转化为临床实践。
然而，只阅读这些总结并不能够代替通过钻研原始文献所得到的领悟。
一本书在它出版以前，只能够非常自然地归纳当前的研究，因此，关键是临床工作者和学生能够持续
地阅读最新的研究报告。
第三版变化运动控制第三版补充了三个关键领域：姿势控制、行走和上肢功能的最新研究。
每章增加了学习目标以促进利用实验室活动，并在每章后面提供答案。
最后，三个临床相关的章节总结了评估与治疗程序的效力研究。
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内容概要

　　本书分为4个部分。
第一部分题目为理论框架，总结了当前运动控制、运动学习和神经损伤后功能恢复的理论。
对运动控制的不同理论的临床意义进行了讨论。
第一部分是进一步理解本书的主要基础，与之相关的重要问题有姿势与平衡控制(第二部分)，行走(第
三部分)和上肢功能(第四部分)。
     每部分章节的排列按照标准的模式。
每部分的第一章是与正常运动控制过程相关的问题。
第二章(有时是第三章)描述运动控制年龄相关的问题。
第三章介绍异常功能的研究。
最后一章讨论当前研究的临床应用，介绍运动控制障碍患者在上述三个部分的检查和治疗。
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章节摘录

插图：环境的特点在一些例子中是支持行为表现的，或者从另一方面说，它们也可以禁止或阻碍行为
表现。
例如，在照明良好的环境行走比在照明差的地方或者黑暗的地方要容易得多，因为当灯光不够亮的时
候，觉察边缘、小障碍物和其他表面特性的能力都会受影响（Patla&Shumway-Cook，1999）。
因此，在管理和影响动作任务表现方面理解环境的特性，对于制定有效的治疗计划是必要的。
要准备患者能适应的多变的环境，这就要求我们明白能影响动作表现的环境特征，并且我们要有足够
的准备使患者符合不同种类环境中的要求。
我们探究三个相互作用的因素：个体、任务和环境是怎样决定动作的本质。
因此，我们所观察到的患者的动作的形成不仅由个体因素决定，比如感觉，运动和认知缺损，也是由
所执行任务的特点和个体运动时的环境一起决定的。
我们现在将注意力转移到从许多不同的理论观点检查动作的控制上来。
运动控制：运动控制理论运动控制的理论描述了运动是怎样被控制的。
运动控制的理论是关于控制运动的一组抽象的概念。
理论是一系列内部之间互相联系的陈述，用来描述不可被观察到的结构或者过程，并将它们互相联系
起来，以及同可观察到的事件联系起来。
JulesHenri Pomcare（1908）说到“科学是由事实建立起来的，正如房子是由石头建造的一样；正如很
多石头并不是房屋一样，事实的堆砌也不是科学。
”理论将事实赋予含义，就像基建蓝图为把石头转变为房屋提供框架结构一样。
（Miller，1988）。
然而，正如同样的石头可以被用来建成不同的房屋一样，同样的事实在不同的运动控制理论中，被赋
予不同的意义和解释。
不同的运动控制理论反映了哲学上的关于大脑怎样控制运动的不同的观点。
这些理论通常反映了对于各种运动中心组分相对重要性认识方面的差异。
例如，一些理论强调外周的影响，而另一些可能强调中枢的影响，同时还有一些可能强调在控制行为
时由环境得到的信息所扮演的角色。
因此，运动控制理论不仅仅是解释动作的一种方法。
通常他们强调组织动作所内含的神经生理和神经解剖的不同方面。
一些运动控制的理论将大脑看成一个“黑匣子”，只是简单地研究这个“黑匣子”与执行各种任务时
变化的环境相互作用的规律。
你将看到，没有一个令所有人都接受的运动控制理论。
从理论到实践的价值理论真的影响到治疗师对患者所做的治疗吗？
确实是！
康复实践反映了理论，或基本观点，我们有关于原因以及功能／功能失常的性质（Shepard，1991）。
总体来说，治疗师的行动是基于源于理论的假设。
用于有运动控制障碍患者的、与体检和介入方法相关的特定操作是由潜在的关于运动的性质和原因的
假设决定的。
所以，运动控制理论是临床实践的理论基础的一部分。
在本章的最后一部分将会有详细的讨论。
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编辑推荐
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