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1. Định nghĩa đột quỵ (tai biến mạch máu não)

  

Các dấu hiệu rối loạn chức năng của não (khu trú hoặc toàn thể) phát triển nhanh, kéo dài trên
24 giờ hoặc dẫn đến tử vong, không xác định nguyên nhân nào khác ngoài căn nguyên mạch
máu.

  

Ở các nước phát triển, TBMN là nguyên nhân gây tử vong thứ 3 sau bệnh ung thư và tim mạch.
Tỷ lệ hiện mắc ở Hoa kỳ (1991) là 794/100.000 dân. Ở Pháp, tỷ lệ này (1976) là 60/1000 dân,
gây tàn tật ở 50% người bệnh. Còn ở Việt nam, theo số liệu của Bộ môn Thần kinh - ĐHY Hà
nội (1994), tỷ lệ hiện mắc là 115,92/100.000, trong đó 92,62% có di chứng vận động, di chứng
nhẹ và vừa chiếm 62,41%. Do vậy nhu cầu phục hồi chức năng cho những đối tượng này là rất
lớn. Theo số liệu thống kê của Khoa PHCN, BV Bạch mai (1999), 22,41% BN điều trị nội trú tại
khoa là BN LNN. Có thể nói, TBMN luôn là vấn đề thời sự của công tác phục hồi chức năng.

  

2. Phân loại

  

Tai biến mạch máu não gồm hai loại chính:

  

2.1. Nhồi máu não hoặc thiếu máu não cục bộ

  

Là tình trạng khi một mạch máu bị tắc hoặc nghẽn, khu vực não mà mạnh máu đó cung cấp bị
thiếu máu và hoại tử. Người ta phân ra 3 loại thiếu máu não cục bộ:

    
    -  Cơn thiếu máu não thoáng qua: tai biến phục hồi trong 24 giờ.  
    -  Thiếu máu não cục bộ hồi phục: tai biến phục hồi trên 24 giờ và không để lại di chứng.  
    -  Thiếu máu não cục bộ hình thành: thời gian phục hồi kéo dài, để lại di chứng hoặc tử
vong.   
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Xem tiếp tại đây
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https://drive.google.com/file/d/1Hab6_5HaG2FmNQ1Wxzfn3SaspkZ77GAj/view?usp=sharing

