
头痛损失时间 (HALT) 指数：初级保健中头痛管理负担的衡量 

评估头痛症不仅需要进行诊断，还要衡量患者的生活和生活方式对此产生的影响，这两者结合是

规划最佳管理方案和建立评估治疗基线的前提。 

头痛症会给人带来多方面的负担：无论是反复发作的头痛，还是持续性头痛，都会或多或少地破

坏我们的生活。单靠一种简单的衡量方法和单个指数来加以总结是不现实的。HALT 背后的概念是

评估头痛的致残效应造成的生产时间损失；结果用直观有意义的单位（如：日/月)表示。由于生产

时间是头痛的重要牺牲品，因此该时间的测量与负担评估高度相关。 

HALT 涉及五个问题。 

问题 1 和 2 问及头痛导致的缺勤，以及在头痛状况下仍坚持工作（出勤主义）时的生产率下降。

“工作”在此可指受雇于他人或自营职业。儿童可包括功课。在计算工作中总的生产时间损失

时，将缺勤的完整天数与生产力不足 50% 的“出勤主义”天数相加；作为平衡，受头痛影响但

生产力仍超过 50% 的天数忽略不计。 

问题 3 和 4 问及头痛对家务工作的影响。“家务工作”是指日常家庭生活中必需的一系列家务劳

动；虽然这些工作的性质在某种程度上可能与性别有关，但“家务工作”在许多文化中不仅是指

倾向于留给女性的工作。 

给予了说明以避免重复计算（在一天中，工作和家务工作的生产率可能会降低 50％ 以上）。 

问题 5 涉及因头痛而错过社交场合的天数。 

头痛管理中会用到两个版本的 HALT，它们分别针对不同的用途。HALT-90 计算前三个月

（90 天）内受头痛影响的天数。在对患者的初步评估中，这能最佳平衡两个相互冲突的需求：需

要反映患者在一段代表性时期内的病情，以及该时期后的回忆错误问题。在随访期间，评估的目

的转向衡量治疗带来的变化。时间短于三个月的衡量方法能更好地达到该目的：HALT-30 相应

记录前一个月（30 天）受影响的天数。 

HALT 评分 

HALT（30 或 90）可以从前四个问题中产生三个总分，每个分数的单位是每一个月或每三个月的

以下全天天数： 

a) 损失的（有偿）工作时间； 

b) 损失的家务工作时间； 

c) 损失的生产时间总计 - (a) 与 (b) 之和。 

然而，问题 5 产生了一个单位不是整天的简单计数，并且当该计数被添加到这些分数中时会引入错

误。此外，将问题 5 纳入反应汇总中还会导致重复计算，因为某人在损失一天的工作时间后也可在

这天晚上又错过一次社交活动。然而，失去的社交活动数量确实反映了额外的负担，因此问题 5 保

留在 HALT-90 中并包含在总得分内（所有五个问题的总和），从而得出最终的评级（见表）。 



表.HALT-90 评级 
 

过去 3 个月损失的天

数 

评估的影响 评级 

（评级越高，对医疗护理的需求则更高） 

0-5 极少或不经常 I 

6-10 轻度或不经常 II 

11-20 中等 III（表明非常需要护理） 

≥20 严重 IV （表明非常需要护理） 

 

评级有助于表明患者的个人需求水平，以及治疗的优先级。但是对于作为计划管理前提的评估，

或者对于建立基线影响来说，个人的总评分比整体评级更能提供充分的信息。HALT-30 不使用评

级。 

头痛治疗反应指数 (HURT) 问卷：初级护理随访指南 

在开始或改变对患者的治疗后，进行随访能够确保实施了最佳治疗或识别未能实施最佳治疗的情

况。在后一种情况下，随访还应确定治疗方案所需的进一步更改。 

治疗资源、服务和期望因国家和文化而异。即使在最佳情况下，也很少能取得完美的结果。通常

很难判断个体患者取得的结果是否是可以合理预期的最佳结果。对于非专业人士，最常问的一个

问题是：“我们还需实施哪些合理措施，来取得更好的结果？”当确定有更多办法时，紧跟的第

二个问题是“需要做出哪些改变？” 

Lifting The Burden 项目开发了 HURT 问卷来评估护理结果，并提供这两个问题的答案，为非

专业人士提供优化治疗的适当措施指南。 

HURT 是一份包含八个题项的自我管理问卷，在初级护理中简单易用。 

它涵盖头痛频率、残疾、药物使用和效果、患者对头痛“控制”的感知以及他们对诊断结果的理

解。反应可以在一或三个月的回忆期内按天数计算，也可以从李克特量表 (Likert) 的选项中选择

评级。在这两种情况下，反应要么属于“无关紧要”的区域，要么被分到三个标记区域之一，越

往后表明要治疗的问题越严重；而后三项的每个都会提供临床建议。 

HURT 问卷在各种环境和文化中进行了心理测验和临床测试。 

 


