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早期康复治疗对脑卒中后急性肩手综合征患者的影响研究 

王剑莉 

吉林省温泉医院  吉林白山 

【摘要】目的 探讨在本文研究病例中采取早期康复治疗后发挥的作用。方法 本次研究使用抽样调查

的方法选取研究对象，将抽样时间设定在 2021 年 1 月到 2022 年 1 月，共抽选脑卒中后肩手综合征患者 80
例。抽样完毕后将所有患者随机分为两组，一组是实验组，一组是对照组，每组 40 例。对照组采取常规治

疗方案，实验组为早期康复治疗。分析两组方法效果差异。结果 接受治疗前，实验组和对照组患者由于受

到疾病的侵扰，身心状态较差，生活质量也显著下降，两组患者的数据对比差异较小（P＞0.05）；实验组

和对照组患者在接受治疗后，其临床症状均得到了显著的改善，但从治疗效果方面对比可知，实验组总治

疗有效率为 93.33%，对照组总治疗有效率为 67%，实验组治疗效果显著优于对照组，（P＜0.05）；并且

从生活质量方面进行对比可知，实验组较佳，数据对比差异明显，（P＜0.05）。结论 本文病例采取早期

康复治疗效果较明显，值得临床采纳。 
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Effect of early rehabilitation therapy on patients with acute shoulder hand syndrome after stroke 

Jianli Wang 

Hot Spring Hospital of Jilin Province, Baishan, China 

【Abstract】 Objective To explore the role of early rehabilitation treatment in this study. Methods: In this 
study, 80 patients with shoulder hand syndrome after stroke were selected by sampling survey from January 2021 
to January 2022. After sampling, all patients were randomly divided into two groups: the experimental group and 
the control group, with 40 patients in each group. The control group was treated with routine therapy, while the 
experimental group was treated with early rehabilitation. Analyze the difference between the two methods. 
Results: Before the treatment, the patients in the experimental group and the control group had poor physical and 
mental status and quality of life due to the interference of diseases, and the difference between the two groups was 
small (P>0.05); After the treatment, the clinical symptoms of the patients in the experimental group and the 
control group have been significantly improved. However, from the comparison of treatment effects, the total 
effective rate of the experimental group is 93.33%, and the total effective rate of the control group is 67%. The 
treatment effect of the experimental group is significantly better than that of the control group (P<0.05); And from 
the aspect of quality of life, it can be seen that the experimental group is better, and the data contrast difference is 
obvious (P<0.05). Conclusion: The early rehabilitation treatment of this case is effective and worthy of clinical 
adoption. 

【Keywords】Early rehabilitation treatment; Stroke; Shoulder hand syndrome 
 
前言 
社会快速发展，人们工作压力也逐渐增大，心

脑血管疾病的发病率也随之增加。据研究显示，脑

卒中严重威胁人们机体健康，并且具有较高死亡率
[1]。脑卒中患者常遗留各种后遗症和功能障碍，长

时间卧床也会出现肌肉萎缩、关节挛缩变形等问题，

导致患者生活不能自理。脑卒中患者康复治疗一定

要尽早并且要贯穿疾病恢复全过程[2]。脑卒中后肩

手综合征通常会在患者患病后 1-3 个月左右出现，

如果不能及时予以患者对症治疗，将可能使患者手
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指和手永久性畸形，严重影响患者生活质量[3]。为

此，临床常用早期康复治疗对患者展开治疗，本文

将通过研究来分析早期康复治疗对脑卒中后肩手综

合征患者的影响，具体如下： 
1 研究对象和研究方法 
1.1 研究对象 
本次研究使用抽样调查的方法选取研究对象，

将抽样时间设定在 2021 年 1 月到 2022 年 1 月，共

抽选脑卒中后肩手综合征患者 80 例，抽样完毕后将

所有患者随机分为两组，一组是实验组，一组是对

照组，每组 40 例。对照组中男有二十八例，女有十

二例，最大年龄 65 岁，最小年龄 23 岁，平均年龄

（32.92±3.01）岁；实验组中男有二十六例，女有十

四例，最大年龄 62 岁，最小年龄 23 岁，平均年龄

（31.52±2.91）岁。对照组和实验组年龄，性别进行

分析后显示，差异不明显，对本次研究结果没有影

响，无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。 
1.2 研究方法 
对两组患者采用不同的治疗方法，具体如下： 
（1）常规治疗方法 
对照组患者在到医院就医后，医生根据其诊断

结果，给予患者药物治疗，可给予患者阿司匹林（华

中药业股份有限公司，国药准字 H42021407）治疗，

口服，一次 1 片，若持续发热或疼痛，可间隔 4~6
小时重复用药 1 次，24 小时不超过 4 次。 

（2）早期康复治疗 
实验组患者在常规治疗的基础上接受早期康复

治疗，具体如下：①首先给予患者营养神经、纠正

电解质紊乱、溶栓、脱水、调脂降压等基础治疗。

②医护人员对患者进行康复锻炼治疗：1）当患者坐

着站立时，抬起四肢保持水平，手臂、肘部和肩关

节保持在高于心脏的位置，肘部保持在高于肩膀的

位置，手臂保持在高于肘部的位置。2）指导患者标

准应用护具。3）指导患者功能运动，从大关节开始，

从近处开始，从上到下进行肢体运动。对患肢有一

定功能、意识清醒患者，指导并鼓励其进行手指爬

墙训练等主动锻炼。 
1.3 观察指标 
本研究需观察并收集两组患者治疗后的信息并

加以分析。对比实验组和对照组患者在使用不同的

方法进行治疗后临床治疗效果和生活质量。 
如果治疗后，患者临床症状完全消失，关节功

能恢复正常为痊愈；如果患者临床症状得到显著改

善，关节功能趋于正常水平为显效；如果患者临床

症状和关节功能有所缓解为有效；如果患者临床症

状未见好转，疼痛感明显、关节功能障碍为无效。

总治疗有效率=（痊愈+显效+有效）/总例数×100%。 
使用自拟调查问卷收集患者的生活状况并结合

医生对患者身体状况的评估来综合分析患者生活质

量，将生活质量的总分设置为 100 分，分数越高表

示患者生活质量越好。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS20.0 软件对数据进行统计学分析，使

用 χ2 和%表示计数资料，P＜0.05 表示数据差异明

显，有统计学意义。 
2 研究结果 
2.1 实验组和对照组治疗效果对比 
经过治疗，实验组痊愈、显效、有效和无效患

者数量分别为 20 例、16 例、3 例和 1 例，总治疗有

效率为 90%；对照组痊愈、显效、有效和无效患者

数量分别为 15 例、13 例、7 例和 5 例，总治疗有效

率为 70%。实验组总治疗有效率高于对照组，可见

实验组治疗效果更好（χ2=12.500，P=0.001＜0.05）。 
2.2 实验组和对照组生活质量对比 
治疗前生活质量评分：实验组（51.25±4.31）分，

对照组（51.23±4.12）分，实验组两组评分接近

（t=0.021，P=0.983＞0.05）。治疗后生活质量评分：

实验组（92.63±4.25）分，对照组（76.69±6.13）分，

实验组评分更高（t=13.515，P=0.001＜0.05）。 
3 讨论 
脑卒中是一种急性脑血管性疾病，是因为脑部

血管突然破裂或者因为血管阻塞导致血液不能流入

到大脑而导致脑组织损坏的疾病[4]。脑卒中前兆症

状一般为肢体突然麻木、物理，特别是一侧肢体麻

木和无力不稳，有时伴随肌肉痉挛，走路时虽没有

遇到障碍，但是却突然跌倒或者行走不稳。一只眼

或双眼突然短暂发黑或视物模糊，突然看东西重影

或伴有眩晕。突然吐字不清淅，说话错乱甚至无法

说话[5]。脑卒中后肩手综合征即患者患侧肩部、手

指、腕关节存在明显疼痛感，并且关节活动较差，

血液流动困难，皮肤会出现发红、温度升高等症状，

严重轻下患者关节十分僵硬，皮肤和肌肉萎缩，患

者因为剧烈疼痛而无法活动患侧上肢，同时又因为

固定关节肌肉松弛，导致肩关节在半脱位状况下，
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严重影响患者上肢功能恢复[6]。脑卒中后肩手综合

征多见于病后 3 个月内（80％)，病后 2-16 周尤多，

少数见于 4-7 个月。脑卒中后肩手综合征患者需要

尽早得到及时治疗，才能使患者免于更为严重的伤

害[7]。 
常规的治疗方式对患者的治疗效果一般，且对

患者的生活质量改善效果不佳，为此，还需寻求更

为安全有效的治疗方法。早期康复治疗即在患者发

病早期对其实施关节功能锻炼，除了对患者实施常

规的营养神经治疗，纠正电解质紊乱等措施外，还

通过指导患者正确参与康复训练，对患者的肩、肘、

手腕等关节部位进行训练，既能缓解患者疼痛，又

能促进其关节功能康复[8-9]。早期康复治疗有利于改

善受损功能障碍，预防并发症，提高患者生活质量。

在此次研究中，对实验组患者实施早期康复治疗，

治疗后的结果显示，接受早期康复治疗的实验组患

者治疗效果明显优于接受常规治疗的对照组，同时，

实验组患者的生活质量显著提高，数据比对照组患

者更高。可见早期康复治疗对脑卒中后肩手综合征

患者的治疗效果更好，并对患者的生活质量起到了

良好的积极作用。李向阳[10]等人研究和本文研究内

容大体相似，分析急性脑卒中偏瘫患者肩手综合征

的早期康复训练情况。将急性脑卒中偏瘫肩手综合

征患者作为研究对象，将其分组分别采取常规康复

训练和加入早期康复训练。结果发现，常规康复训

练基础上加入早期康复训练后患者治疗效果明显较

佳。常规康复训练基础上加入早期康复训练后患者

肢体功能、上肢整体运动功能明显改善。说明早期

康复训练在急性脑卒中偏瘫肩手综合征患者临床治

疗期间的应用,能够显著优化患者上肢运动功能,优
化患者生活质量。郑尚林[11]等人研究早期康复治疗

对脑梗死产生的效果。将患者分组分别采取常规治

疗和早期康复治疗。结果发现，采取早期康复治疗

后患者 Fugl-Meyer 运动功能评分明显更高，患者

Barthel 指数评分、生活质量评分也明显更高。除外

患者 NIHSS 评分明显更低。说明早期康复治疗效果

较明显，能够改善患者神经功能，提高运动功能，

同时还能提高日常生活自理能力以及生活质量。证

明早期康复治疗应用于此次研究病症中也能够发挥

较大效果。早期康复治疗在临床上应用范围较大，

应用效果不断增强。将早期康复治疗应用于脑卒中

后肩手综合征患者临床治疗中能够发挥较大价值，

是脑卒中后肩手综合征患者临床治疗一大进步。 
综上所述，本文病例采取早期康复治疗效果较

明显，值得临床采纳。 
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