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康复护理对老年痴呆患者生活自理能力的效果 

冯 敏 

成都市第四人民医院  四川成都 

【摘要】 目的 分析老年痴呆患者中康复护理的效果。方法 选取我院近三年（2019 年 1 月-2021 年 10 月）

诊疗的 46 例老年痴呆患者，回顾临床资料。将实施康复护理的 23 例患者作为观察组，将实施常规护理的 23 例

患者作为对照组。观察两组干预效果（包括干预前后患者日常生活自理能力、生活质量以及满意度的情况)。结

果 干预前，观察组、对照组患者患者生活自理能力和生活质量均不高，组间参数对比差异无统计学意义（P>0.05）；
干预后，两组患者生活自理能力和生活质量较干预前显著提高，与对照组相比差异有统计学意义（P<0.05）；观

察组患者满意度明显提高，与对照组相比差异有统计学意义（P<0.05）。结论 通过对老年痴呆患者实施康复护

理，可显著改善其生活自理能力，延缓疾病进程，提高其生活质量，同时还提高了患者对护理工作的满意度，临

床应用价值确切。 
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The effect of rehabilitation nursing on self-care ability of senile dementia patients 
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【Abstract】 Objective To analyze the effect of rehabilitation nursing in senile dementia patients. Methods A total 
of 46 senile dementia patients treated in our hospital in the past three years (January 2019-October 2021) were selected, 
and the clinical data were reviewed. The 23 patients who received rehabilitation nursing were selected as the observation 
group, and the 23 patients who received routine nursing care were selected as the control group. The intervention effects 
of the two groups (including the patients' daily life self-care ability, quality of life and satisfaction before and after the 
intervention) were observed. Results Before the intervention, the self-care ability and quality of life of the patients in the 
observation group and the control group were not high, and there was no significant difference in the parameters between 
the groups (P>0.05). It was significantly improved before intervention, and the difference was statistically significant 
compared with the control group (P<0.05). The satisfaction of the patients in the observation group was significantly 
improved, and the difference was statistically significant compared with the control group (P<0.05). Conclusion 
Rehabilitation nursing for senile dementia patients can significantly improve their self-care ability, delay the disease 
process, improve their quality of life, and at the same time improve patients' satisfaction with nursing work, and the 
clinical application value is accurate. 
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痴呆是由脑功能障碍引起的获得性认知功能缺损

综合症[1]。大多发病于老年人群中。该病症是一种中枢

神经系统原发性退行性变变性疾病，临床主要表现为

认知和记忆功能不断恶化，日常生活能力进行性减退，

并有各种神经精神症状和行为障碍。同时该疾病也是

威胁老人健康的“四大杀手”之一[2]。从目前的研究资

料和临床观察来看，所有治疗都只能相对延缓病情的

发展，不能从根本上阻止疾病的进程。为进一步提高

患者生活质量，延长预期寿命，对老年痴呆混着实施

护理干预尤为重要[3]。本研究针对近三年到我院诊疗的

46 例老年痴呆患者采取不同护理干预，探讨并分析康

复护理对老年痴呆患者生活自理能力的效果，现报道

如下： 
1 研究资料及方法 
1.1 研究资料 
选取我院近三年诊疗的 46例老年痴呆患者的临床
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资料，回顾分析探讨护理效果。其中 23 例对照组患者

中（男 14 例，女 9 例）年龄在 61-86 岁（平均 73.52
±4.21 岁）；入院前病程 3-10 年（平均 6.58±1.10 年）。

23 例观察组患者中（男 11 例，女 12 例）年龄在 58-8
9 岁（平均 73.59±4.17 岁）；入院前病程 3-11 年（平

均 7.29±1.13 年）。上述病例资料比较均衡性良好(P>
0.05) ，有可比性。 

1.2 方法 
治疗期间对照组接受常规护理干预。而观察组则

在采取康复护理干预，具体措施如下： 
①受疾病影响，老年痴呆患者会出现不同程度的

功能障碍，极易导致患者易激动、性情孤僻等不良心

理情绪发生。做好患者的心理护理尤为重要，在日常

护理工作中，要多关心患者，给予足够的尊重。对待

患者要和蔼可亲，切忌使用刺激性的语言。注意掌握

谈话技巧，有计划、有目的与病人交谈，以便在交谈

期间评估其心理状态，给予针对性的康复心理干预，

消除患者和家属的不必要思想负担。 
②饮食康复护理，每日 3 餐，定量、定时。以高

蛋白、低脂肪、高维生素、易消化的食物为主。比如，

可选择鸡、鸡蛋、瘦肉、核桃、大豆等，这些食物有

较好的营养脑细胞的作用。同时注意补充各种微量元

素，这对恢复大脑的记忆功能有益处。通过采用一些

饮食疗法,如黑芝麻粥、枸杞粥、核桃粥等，均能在很

大程度上改善患者智能。并且饮食疗法还能增强体质

和抗病能力，预防并发症的发生，延长生命。 
③指导患者家属掌握基础护理技能。死者病情的

发展，患者逐渐出现时间、空间、定向力减退及面孔

识别能力减退，甚至出现精神症状和人格改变，做好

日常生活的安全护理对老年痴呆患者显得特别重要。

首先要求保持室内干净整洁，经常通风，防止并发症

的发生。其次，合理安排饮食，防止便秘等不良反应

的发生。注意协助并督促患者服药，检查并确定患者

是否将药全部服下，并观察患者的不良反应。患者因

长期卧床，大小便失禁，加上营养摄入不足，此时还

应指导家属帮助患者勤翻身，换洗衣物、床单，以保

持患者的清洁。经常用温水擦洗，极易适当的按摩，

促进血液循环，改善营养状况，增强皮肤的抵抗能力。

严禁患者长时间独处，防止自伤或伤人，也防止患者

迷失方向,造成与家人失去联系对比，我们在病区应内

安排专人照顾，24h 陪护。病床上加床档，以防患者坠

床。患者白天外出时，由陪护人员跟随，对定向障碍

患者衣袋里存放安全卡,一旦走失以便寻找。另外,评估

患者生活环境中可能遇到的潜在风险，保证患者的安

全。尽量避免让患者直接接触电源、热水瓶等，以免

意外事故发生。 
④因患者生活、学习能力减退，生活逐渐不能自

理，在训练生活方面，要求护理人员一对一且耐心、

细致地教患者力所能及的日常劳动，以期待生活能够

自理；在训练智力方面,根据患者的不同的文化程度和

病情，由简单到复杂进行反复的训练,帮助患者扩大思

维和增强记忆；在记忆强化方面，坚持长久的、循序

渐进的训练，可在很大程度上强化其回忆和记忆。基

于此，我们主要根据老人的智力、体能、功能状况，

设计的一些简游戏。如击鼓传球(由患者按次序传球，

击鼓者（一名护理人员）背对老人，鼓声停，球在谁

手上，谁便表演节目)、左右手(根据指令举起左手或右

手)、假期抢答（由康复师说出的一年中重要的节假日

的日期，让患者抢答）等等。这些游戏不仅活动了患

者肢体，更启发了智力。同时在游戏中，患者积极性

很高，对提升治疗效果提供很好的帮助。  
1.3 统计学方法 
用统计学软件（SPSS23.0 版本）分析数据，t 检验

计量资料，表示为 ±s，X2 检验计数资料，表示为%，

若 P<0.05，则有统计学意义。 
1.4 观察指标 
日常生活自理能力：采用改良 Barthel 指数（MBI）

进行评价，共 4 方面（自我护理技能、自护依从性、

健康知识水平、总体健康水平），以 60 分为临界值，

分值越高，表明患者生活自理能力越高。 
生活质量评分：采用生活质量评价量表（SF-36)

进行评价，共 4 个方面（躯体功能、心理功能、社会

功能、症状反应），总分 100 分，分值越高，患者生

活质量越好。 
护理满意度：采用护理满意度调查表进行评定，

总分 100 分，以 85 分为临界值，分值越高，表明患者

满意度越好。 
2 结果 
2.1 两组患者日常生活自理能力评分对比 
本研究结果显示，干预前，两组患者 MBI 指数组

间对比差异无统计学意义（P>0.05）；干预后，观察

组 MBI 指数明显提高，且高于对照组，差异有统计学

意义（P<0.05）。见表 1。 
2.2 两组患者生活质量评分对比 
本研究结果显示，干预前，两组患者 SF-36 评分

组间对比差异无统计学意义（P>0.05）；干预后，观

x
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察组 SF-36 评分明显提高，且高于对照组，差异有统

计学意义（P<0.05）。见表 2。 
2.3 两组患者护理满意度对比 

本研究结果显示，观察组满意度（91.30%）高于

对照组（82.61%），差异明显（P<0.05），见表 3。 

表 1 两组患者日常生活自理能力评分对比（ sx ± ） 

组别 例数 
干预前 干预后 

自我护理技能 自护依从性 健康知识水平 总体健康水平 自我护理技能 自护依从性 健康知识水平 总体健康水平 

观察组 23 14.50±3.47 9.01±2.35 10.96±2.62 9.26±2.36 26.78±2.45 21.16±2.87 24.26±2.73 24.76±3.44 

对照组 23 14.23±3.36 8.96±2.19 10.89±2.90 9.11±2.14 14.59±2.46 10.44±2.88 14.36±2.29 11.59±2.35 

t - 0.268 0.075 0.086 0.226 16.838 12.645 13.324 15.161 

P - 0.790 0.941 0.932 0.822 0.001 0.001 0.001 0.001 

表 2 两组患者生活质量评分对比（ sx ± ） 

组别 例数 
干预前 干预后 

躯体功能 心理功能 社会功能 症状反应 躯体功能 心理功能 社会功能 症状反应 

观察组 23 57.26±3.45 58.46±3.14 57.69±3.46 59.58±3.12 84.69±14.32 83.54±12.30 87.59±13.12 80.68±11.32 

对照组 23 57.46±3.26 58.41±3.22 57.16±2.18 59.14±2.16 72.25±13.15 69.85±10.20 71.35±13.24 71.85±12.16 

t - 0.202 0.053 0.622 0.556 3.069 4.109 4.178 2.549 

P - 0.841 0.958 0.538 0.581 0.004 0.001 0.001 0.014 

表 3 两组患者护理满意度对比[n,(%)] 

组别 例数 满意例数（n） 不满意例数（n） 满意度（%） 

观察组 23 21 2 91.30 

对照组 23 19 4 82.61 

χ2 - 0.929 17.542 

P - 0.335 0.001 

 
3 讨论 
老年痴呆最初是从记忆力下降开始，严重影响了

工作和生活。再进一步发展，患者的日常生活能力会

下降，给自己和周围的人带来痛苦和烦恼[4]。当痴呆到

了晚期，机体各个功能下降，一般药物无法控制，会

对患者带来生命的意外。对于老年痴呆患者而言，加

强护理干预对延缓病程进展有积极意义[5-6]。 
为进一步提高患者日常生活自理能力，提高其生

活质量，延长预期生存时间，我们在常规护理基础上

加强康复护理干预。首先要尊重患者，对老年痴呆患

者发生的一些精神症状和性格变化，要求护理人员和

家人给予更多的理解，促使他们明白患者的异常状态

是由疾病所致，要理解、宽容，给予爱心，用诚恳的

态度对待患者。同时要耐心听取患者的主诉，不随意

打断和横加阻挡或指责，尽可能满足其合理要求。千

万不能因为患者的固执，摔打东西而对其进行人格侮

辱。我们经临床观察，疾病护理是一个漫长的过程，

在实施康复护理中，要坚持长期随访，帮助患者解决

护理过程中遇到的困难。同时鼓励患者家属积极参与

护理活动中，以调动患者的铸锻能动性，更有利于治

疗依从性的提高，进而达到良好的效果。本研究经验，

实际临床护理中，大多护理人员没有树立正确的护理

康复意识，对患者的护理措施重视不足，反而加重病

情，导致各种并发症的发生。故而，我们建议对痴呆

护理者应进行专业培训，加强他们应对痴呆患者的能

力与技巧。由患者属、护理者及医生共同协作完成对

痴呆患者的照料。并且减少护理者接触痴呆患者的非

认知症状的时间，通过轮班工作的方式，一方面患者

能得到全程护理服务，另一方面可让护理者得以休息。 
综上所述，老年痴呆患者的康复护理不仅需要护

理人员认识和关注其各方面都额训练，还需要家庭和

社会的重视，不仅有益于患者改善病症，提高自护能
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力，还能减轻家庭负担，起到协助康复的作用。 
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