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早期康复护理在老年脑梗塞患者护理中的运用分析 

申媛媛 

西安大兴医院老年医学/康复病区  陕西西安 

【摘要】目的 本文主要分析老年脑梗塞患者的护理措施，详细探讨研究临床运用早期康复护理的效果。方法

将 2022 年 6 月~2023 年 8 月此时间段本院收治的患者中，随机选取老年脑梗塞患者人数 80 例，以电脑双盲法对

其分为 2 组展开护理，常规组（40 例）接受常规护理，康复组（40 例）应用早期康复护理，对比分析患者护理

前后的各项功能恢复情况。结果 2 组患者在护理前测评神经功能，其 NIHSS 评分无显著差异，（p＞0.05），经

过 7~21d 的护理干预，患者神经功能逐渐改善，康复组相比常规组的 NIHSS 评分显著较低，（p＜0.05）；护理

前，2 组患者 FMA、ADL 评分相比差异不明显，（p＞0.05），护理后相比，康复组评分均高于常规组，（p＜
0.05）；评价临床护理效果，康复组显效人数要比常规组多，总有效率（95.00%），常规组总有效率（77.50%），

明显康复组效果更好，（p＜0.05）。结论 对于老年脑梗塞患者的护理，运用早期康复护理的效果最佳，对患者

的各项功能恢复较为理想，利于改善患者神经缺损状态，促进其肢体运动功能的恢复，值得推广。 
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【Abstract】Objective This article mainly analyzes the nursing measures for elderly patients with cerebral infarction, 
and explores in detail the effects of early rehabilitation nursing in clinical practice. Methods From June 2022 to August 
2023, 80 elderly patients with cerebral infarction were randomly selected from the patients admitted to our hospital. They 
were divided into two groups using a double-blind computer method for nursing care. The control group (40 cases) received 
routine care, while the rehabilitation group (40 cases) received early rehabilitation care. The recovery of various functions 
of the patients before and after nursing care was compared and analyzed. Results There was no significant difference in 
NIHSS scores between the two groups of patients before nursing assessment (p>0.05). After 7-21 days of nursing 
intervention, the patient's neurological function gradually improved, and the rehabilitation group had significantly lower 
NIHSS scores compared to the conventional group (p<0.05); Before nursing, there was no significant difference in FMA 
and ADL scores between the two groups of patients (p>0.05). After nursing, the rehabilitation group had higher scores than 
the conventional group (p<0.05); To evaluate the clinical nursing effect, the rehabilitation group had more significant 
effects than the conventional group, with a total effective rate of 95.00%. The conventional group had a total effective rate 
of 77.50%, and the rehabilitation group had better results (p<0.05). Conclusion Early rehabilitation nursing has the best 
effect on the care of elderly patients with cerebral infarction, which is beneficial for improving their neurological deficits 
and promoting the recovery of their limb motor function. It is worth promoting. 
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作为临床常见的脑血管疾病之一，脑梗塞主要因

脑动脉狭窄、阻塞所引起的局部脑组织缺血，导致脑组

织坏死，通常发生在老年群体，其致残率及致死率相对

较高。一旦发病后，患者会表现出面部痉挛、休克等症
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状，对其肢体功能、神经功能等造成严重的影响，故而

需加强护理干预，以康复护理措施改善患者的病症。早

期康复护理的应用，可从患者发病早期阶段进行康复

训练，对患者的病情恢复效果最为理想[1]。鉴于此，本

文主要分析早期康复护理的效果，选取近年本院收治

的 80 例老年脑梗塞患者展开调查研究，现作出如下报

道。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
将 2022 年 6 月~2023 年 8 月此时间段本院收治的

患者中，随机选取老年脑梗塞患者人数 80 例，以电脑

双盲法对其分为 2 组展开护理，常规组（40 例）：男

21 例、女 19 例，患者年龄 62~78 岁，平均（67.79±
6.28）岁；康复组（40 例）患者中，男性占 22 例、女

性占 18 例，年龄 61~79 岁，平均（67.22±6.51）岁。

2 组患者以统计学分析临床一般资料，无明显差异，可

用作下文研究对比，（p＞0.05）。 
纳入标准：入选患者经 CT、MRI 等影像学检查，

确诊为脑梗塞；年龄≥60 岁；患者及其家属已经明确

研究，签订院内伦理委员会拟定的知情同意书。 
排除标准：严重精神疾病；意识障碍；严重沟通障

碍；合并脏器功能障碍；抢救无效；中途退出等患者。 
1.2 方法 
1.2.1 常规护理，具体方法为护理人员根据科室的

护理制度，对患者实施基础护理服务，做好患者生命体

征变化的监测，并进行室内消毒、清洁及用药管理等。 
1.2.2 早期康复护理，主要措施如下： 
①待患者病情稳定后，护理人员需对患者进行体

位护理，取其侧卧位，避免其仰卧位时间过长，最宜

2~3h 变换体位一次，来加快局部血液循环，避免关节

挛缩，预防压疮。 
并在转换患侧卧位时，护理人员要轻拉患肢至前

伸位，将其掌握向上，注意患者的患肢受到压迫，促进

其患肢感觉功能恢复[2-3]。 
②当患者生命体征平稳 2h 后，护理人员就可遵循

循序渐进的原则，对患者展开肢体功能的训练，从肢体

被动运动开始，过渡到健侧、患侧，从大关节依次到小

关节，运动幅度需小到大，每次坚持 20min，一天 4 次

即可。 
③当患者恢复肌力后，可指导患者自主练习运动，

如坐位、站位，逐渐过渡到日常生活，如洗脸、刷牙及

如厕等。 
④护理人员要做好对患者的语言、认知、运动等功

能的训练指导，引导患者分辨不同颜色的食物，尽快掌

握筷子的使用方法。在患者康复期间，护理人员需全程

陪护，避免患者出现受伤等意外事件。 
⑤因脑梗塞的恢复周期较长，多数患者病情好转

后会出院进行居家自我康复，所以护理人员要根据患

者的实际状况、机体承受能力，来制定相应的康复计划，

确保患者科学、合理运动[4-6]。 
1.3 观察指标 
1.3.1 评估神经功能缺损程度：参照 NIHSS（美国

国立卫生研究院卒中）量表[7]，分别在 2 组患者护理前、

护理后 7~21d 进行评价，总分 42 分，分数越高说明症

状越严重。 
1.3.2 评估肢体运动功能、日常生活能力：护理前

和护理后依次采用 FMA（肢体运动功能）量表：上下

肢功能共 100 分、ADL（日常生活能力）量表[8]：如厕、

穿衣、进食、上下楼梯等 10 项，总分 100 分，评价 2
组患者恢复情况，得分均与之呈正比。 

1.3.3 评价护理效果：根据患者症状判定，分为显

效（偏瘫症状、体征基本消失，且肌力提升Ⅳ~Ⅴ级，

日常生活基本可以自理）；好转（患者症状、体征均减

轻，肌力提升Ⅳ级，日常生活部分可自理）；无效（患

者症状、体征均无改善迹象，肌力＜Ⅳ级，无法自理生

活）。总有效率即显效率+好转率。 
1.4 统计学分析 
统计运用 SPSS23.0 软件，作出文中研究数据的分

析，计量资料对比采用 t 检验，（ sx ± ）表示计量资

料，组间各项功能评分对比，以 t 进行检验，（n，%）

表示计数资料，总有效率对比以 χ2 检验，统计学意义

差异标准：p＜0.05。 
2 结果 
2.1 对比患者 NIHSS 评分 
观察表 1 可见，2 组患者在护理前测评神经功能，

其 NIHSS 评分无显著差异，（p＞0.05），经过 7~21d
的护理干预，患者神经功能逐渐改善，康复组相比常规

组的 NIHSS 评分显著较低，（p＜0.05）。 
2.2 对比患者 FMA、ADL 评分 
下表 2 所示，护理前，2 组患者 FMA、ADL 评分

相比差异不明显，（p＞0.05），护理后相比，康复组

评分均高于常规组，（p＜0.05）。 
2.3 对比患者护理效果 
如表 3 数据显示，评价临床护理效果，康复组显

效人数要比常规组多，总有效率（95.00%），常规组总

有效率（77.50%），明显康复组效果更好，（p＜0.05）。 
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表 1  2 组患者 NIHSS 评分比较[（ sx ± ），分] 

组别 例数（n） 护理前 护理 7d 护理 14d 护理 21d 

康复组（n） 40 12.86±2.15 6.24±1.75 5.31±1.67 3.99±1.54 

常规组（n） 40 12.93±2.08 10.13±2.02 9.95±1.98 7.52±1.87 

t 值 - 0.237 4.039 4.901 4.898 

p 值 - ＞0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

表 2  2 组患者 FMA、ADL 评分比较[（ sx ± ），分] 

组别 例数（n） 
FMA ADL 

护理前 护理后 护理前 护理后 

康复组（n） 40 21.95±9.24 42.76±10.09 21.32±4.35 45.88±4.27 

常规组（n） 40 21.88±9.41 34.27±9.77 21.11±4.52 33.17±4.96 

t 值 - 0.248 4.749 0.264 5.046 

p 值 - ＞0.05 <0.05 ＞0.05 <0.05 

表 3  2 组患者临床护理总有效率比较[n（%）] 

组别 例数（n） 显效 好转 无效 总有效率 

康复组（n） 40 25（62.50） 13（32.50） 2（5.00） 38（95.00） 

常规组（n） 40 20（50.00） 11（27.50） 9（22.5） 31（77.50） 

χ2值 - - - - 9.435 

p 值 - - - - <0.05 

 
3 讨论 
老年脑梗塞患者往往经过抢救后，会存有不同程

度的后遗症，如神经功能缺损、肢体运动功能障碍等，

已经严重影响患者的日常生活。由于脑梗塞早期神经

系统的可塑性较强，此时可有效挽救或修复受损的神

经元，促使其形成新的神经突触，利于高级中枢神经回

路得以再通，进而实现神经功能的代偿，加快偏瘫肢体

功能的恢复，显然这为患者的早期康复治疗创造有利

的条件。 
早期康复护理作为一种康复护理手段，主要是在

患者发病初期阶段，便开始为其提供康复指导服务，相

较常规护理而言，早期康复护理更加具有专业性、系统

性，可在患者病情稳定后，及早对其进行针对性的康复

训练，加快患者的肢体和关节的血液循环，促进其肢体

运动能力、肌力尽快恢复。另外，早期康复护理遵循早

期康复治疗的基础理论，结合患者的具体状况，配合一

系列的康复手段，对患者的预后具有积极的影响[9]。基

于此，本文为了证实早期康复护理在临床运用的效果，

将近年本院收治的 80 例患者分为 2 组展开护理，常规

组（40 例）接受常规护理，康复组（40 例）应用早期

康复护理做出对比分析。数据结果可见：2 组患者在护

理前测评神经功能，其 NIHSS 评分无显著差异，（p＞
0.05），经过 7~21d 的护理干预，患者神经功能逐渐改

善，康复组相比常规组的 NIHSS 评分显著较低，（p＜
0.05）；护理前，2 组患者 FMA、ADL 评分相比差异

不明显，（p＞0.05），护理后相比，康复组评分均高

于常规组，（p＜0.05）；评价临床护理效果，康复组

显效人数要比常规组多，总有效率（95.00%），常规组

总有效率（77.50%），明显康复组效果更好，（p＜0.05）。 
综上所述，老年脑梗塞患者运用早期康复护理的

效果显著，对患者的机体功能恢复具有帮助，利于其神

经功能缺损症状的改善，值得临床护理中予以推广。 
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