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伤害性感受昏迷量表-修订版 （NCS-R） 

记录表 

目标：评估处于植物状态/无反应觉醒综合征或最小意识状态的以及记录具有可能疼痛（例如，骨

折、褥疮、痉挛）的严重脑损伤患者。 

 

适用情景：用于对（可能的）疼痛护理和/或对（可能的）疼痛区域的刺激的管理。 

 

评分：用“×”表示所有观察到的行为。每个子量表分数采用最高分。然后，总分由所有子量表

分数相加得到。总分大于或等于 4分表示存在疼痛。 

 
 

注意：在开始（可能的）疼痛护理和/或对（可能的）疼痛区域进行刺激之前，建议在休息状态下

至少花一分钟使用 NCS-R 量表观察患者的自发行为（用睁眼来评估）。总分应该低于在护理和/或

刺激时观察到的总分。 

患者：                                                  日期         

状态 （R=休息；S=刺激）  

运动反应  

3 – 伤害性刺激定位         

2 – 回撤屈曲         

1 – 异常姿势         

0 – 无         

言语反应  

3 – 言语表达可理解         

2 – 发声         

1 – 呻吟         

0 – 无         

面部表情  

3 – 哭         

2 – 痛苦表情         

1 – 反射性口部运动         

0 – 无         

总分          



 

运动反应 
 

评分 项目 反应 

3 

 

伤害性刺激定位 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，患者定位并触及（可能的）疼痛区域和/或推

开护理人员的手，特别是当它触碰到该区域时。 

 

2 

 

回撤屈曲 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，患者移开（可能的）疼痛区域，特别是在该

区域受到刺激时。 

. 

 

1 

 

异常姿势 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，出现上肢和/或下肢的刻板的曲或伸，并且，

特别是在刺激（可能的）疼痛区域时。 

 

 

0 无 

 

在（可能的）疼痛护理时，甚至是在刺激（可能的）疼痛区域时，不出

现运动。注意，这些行为可以由肌张力亢进或弛缓引起。 

 

 

 



 

言语反应 
 

 

评分 项目 反应 

3 言语表达可理解 

 

在（可能的）疼痛护理时，至少观察到一个能被清晰理解的负面词汇，例

如“停”或“疼”，特别是在刺激（可能的）疼痛区域时。 

 

 

2 

 

发声 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，至少观察到一次发声，例如“啊”或“哎

哟”， 特别是在刺激（可能的）疼痛区域时。 

 

 

1 呻吟 

 

在（可能的）疼痛护理时，观察到呻吟，特别是在刺激（可能的）疼痛区

域时。 

 

 

0 

 

无 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，未观察到以上任何反应，特别是在刺激（可能

的）疼痛区域时。 

 

 

 

 

 

  



 

面部表情 
 

 

评分 项目 反应 

3 

 

哭 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，至少观察到一次哭（有眼泪），特别是在刺激

（可能的）疼痛区域时。 

 

 

2 痛苦表情 

 

在（可能的）疼痛护理时，至少清晰地观察到一次痛苦表情（例如，面部

扭曲、皱眉等），特别是在刺激（可能的）疼痛区域时。 

 

 

1 

 

反射性口部运动 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，观察到反射性口部运动（比如，夹紧颌部、舌

头抽吸、打哈欠或咀嚼运动），特别是在刺激（可能的）疼痛区域时。 

 

 

0 

 

无 

 

 

在（可能的）疼痛护理时，未观察到面部表情改变，特别是在刺激（可能

的）疼痛区域时。 

 

 

 


	C
	哭
	痛苦表情

