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早期康复护理用于缺血性脑卒中患者的效果

郭晓婷

"海南省农垦总医院康复科!海口
5-/0..

#

!!

摘
!

要"目的
!

分析早期康复护理用于缺血性脑卒中患者的效果$方法
!

选取该院收治的
:1

例缺血性脑卒中患者进行本次

研究!将患者按数字表法分为对照组和观察组!每组
08

例患者$对照组患者给予常规护理&观察组患者则在常规护理基础上给予

早期康复护理$对比两组患者的治疗效果$结果
!

护理干预后!观察组患者的
$J

B

F'W?

Q

?)

评分*"

5541:V14:8

#分+及日常生活

活动能力
+C)AD?F

评分*"

5541:V..405

#分+明显高于对照组患者的运动功能
$J

B

F'W?

Q

?)

评分*"

8845;V34.;

#分+及
+C)AD?F

评分

*"

8.45:V..4;8

#分+!差异有统计学意义"

!

%

/4/5

#&护理干预后!观察组患者的日常生活评分%物质功能评分%社会功能评分及

心理功能评分均明显低于对照组!差异有统计学意义"

!

%

/4/5

#&观察组患者护理干预后并发症总发生率"

;438U

#和对照组并发

症总发生率"

;348.U

#相比明显降低!差异有统计学意义"

!

%

/4/5

#$结论
!

缺血性脑卒中患者进行早期康复护理!有利于患者

心理和机体功能的康复!提高了患者的日常生活活动能力且并发症少!有利于患者早日回归社会$

关键词"康复护理&

!

缺血性脑卒中&

!

$J

B

F'W?

Q

?)

评分&

!

+C)AD?F

评分

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$(&%1V

文献标志码"

9

文章编号"

.:-;'3855

"

;/.-

#

.3'0303'/0

!!

随着人口老龄化#脑血管疾病缺血性脑卒中的患病人群在

逐年增大#缺血性脑卒中又称脑梗死#属神经系统常见疾病之

一)是由于局部血液循环障碍造成脑组织缺血缺氧而导致不

同程度功能障碍的疾病#临床表现主要以肢体运动障碍*偏瘫*

神经功能障碍为主'

.

(

)发病原因复杂#受内在遗传因素和外在

环境因素双重影响#高血压和高血脂是两个主要的危险因

素'

;

(

)目前#对于缺血性脑卒中患者的临床治疗虽然提高了患

者的存活率#但是治疗后致残率高且预后较差#影响治疗效果)

缺血性脑卒中患者的治疗过程对护理的要求较高#而以往常规

的护理方法并不能满足其要求)寻找一种新的护理方法尤为

重要)为此#特选取本院收治的
:1

例缺血性脑卒中患者给予

早期康复护理进行研究#现报道如下)

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

选取本科
;/.5

年
0

月至
;/.:

年
0

月收治的

:1

例患者作为研究对象#将患者按数字表法分为对照组和观

察组#每组
08

例)对照组中男
.1

例#女
.:

例&年龄
80

!

-:

岁#平均$

:/45.V./485

%岁&病程
85

!

-;D

#平均$

51485V

..4.;

%

D

&其中初中文化
.5

例#高中文化
.0

例#高中及以上文

化
:

例&脑梗死
08

例&观察组中男
.-

例#女
.-

例&年龄
8;

!

-1

岁#平均$

53433V341-

%岁&病程
81

!

-5D

#平均$

:.483V

..408

%

D

&其中初中文化
.8

例#高中文化
.5

例#高中及以上
5

例&脑梗死
08

例)本组研究通过了医学伦理委员会的批准#两

组患者均对本次治疗目的和治疗方法知情同意#自愿参与本次

研究并主动签署了知情同意书)经过统计学处理#两组患者的

年龄*性别等一般资料比较#差异无统计学意义$

!

$

/4/5

%#具

有可比性)

$4/

!

纳入及排除标准
!

纳入标准!$

.

%患者均经临床头颅
R&

检查明确诊断为缺血性脑卒中患者且发病在
.

周内&$

;

%轻微

意识障碍#能配合完成基本检查项目&$

0

%神经功能损伤患者&

$

8

%合并糖尿病*关节炎患者&$

5

%其他脏器功能严重损害者)

排除标准!$

.

%发病前已存在肢体及认知障碍&$

;

%发病时间超

过
.

周&$

0

%伴有严重的并发症者&$

8

%出血性脑卒中患者&$

5

%

+

303;

+

检验医学与临床
;/.-

年
./

月第
.8

卷第
.3

期
!

!CGW?LRF<=

!

XEA*G?);/.-

!

"*F4.8

!

%*4.3



有精神类疾病*依从性差无法完成本研究者)

$4'

!

方法
!

两组患者均给予相同的药物治疗#对照组患者给

予常规的护理方法!$

.

%发病
.

!

;L

内应使患者保持头高脚低

位卧床休息#禁止活动#以免引起血压增高#从而加重病情)

$

;

%如若出现剧烈头痛时可用冰袋冷敷)$

0

%保持患者病房环

境温湿度适宜#安静)$

8

%严密监测患者的瞳孔*意识*脉搏*心

率*呼吸等变化#一旦发现异常#遵医嘱立即给予对应的处理措

施)$

5

%给患者常规吸氧#每天定时翻身*拍背*排痰)观察组

患者在对照组的护理基础上给予早期康复护理#$

.

%心理康复

护理!加强与患者的互动交流#及时了解患者的心理状态#针对

早期存在的心理问题对症护理#帮助患者树立战胜疾病的信

心#消除患者紧张*焦虑的情绪#通过促进心理康复带动机体康

复)$

;

%语言功能训练的护理!针对患者不同程度的语言障碍#

护理人员可以采取文字书写*肢体语言或用手比划等方法与患

者进行交流#鼓励并指导患者多运动舌头#勤讲话勤练习#可以

给患者手机上下载一些相关的练习视频#让患者模仿练习#看

图发音*指字#并让家属协助患者#由简单到困难#循序渐进)

$

0

%吞咽功能训练的护理!协助并指导患者积极进行伸舌*吞咽

及咀嚼功能训练)待患者病情稳定后#尽早鼓励患者自己进

食#先从流质饮食开始逐渐到普食#并嘱咐患者多进行吞咽动

作#对于吞咽障碍严重者将棉签用冰水沾湿刺激舌根及软腭处

被迫做吞咽动作)$

8

%日常活动能力训练的护理!病情稳定后#

鼓励患者自己洗脸*吃饭*穿衣#鼓励患者尽早下地活动#增加

肢体的活动量#预防下肢静脉血栓*感染及褥疮等并发症)$

5

%

肢体康复功能训练的护理!帮助患者被动训练四肢关节#增加

四肢关节活动度#即屈曲*外旋*外展等活动#病情允许的情况

下鼓励患者进行迈步练习及上下楼梯练习)$

:

%认知康复训练

的护理!针对缺血性脑卒中患者开展专题讲座#详细讲解疾病

的发病原因*临床症状及如何治疗及康复等#帮助患者正确认

识疾病#纠正患者对疾病的片面认识#增加患者治病的积极性)

$

-

%家庭*社会支持系统!加强与患者家属及亲人朋友的沟通#

让患者感受到来自家庭和社会的温暖#改善患者的心理状况#

带动患者参与治疗的积极性)两组患者均干预护理
.

个月)

$41

!

评价指标
!

$

.

%观察两组患者护理干预前后肢体运动功

能及日常生活活动能力恢复情况#采用运动功能
$J

B

F'W?

Q

?)

评分量表及日常生活活动能力
+C)AD?F

指数对患者进行肢体运

动功能及日常生活活动能力的评分#评分越高#说明恢复越好)

$

;

%观察两组患者护理干预前后的生活质量情况#采用生活质

量测评表对护理干预前后的生活质量进行评分#主要包括!日

常生活*物质功能*社会功能及心理功能
8

个方面的评分#分数

越低#生活质量越好)$

0

%观察两组患者护理干预后的并发症

情况#并发症主要包括!肺部感染*尿路感染*下肢深静脉血栓

及褥疮)

$42

!

统计学处理
!

采用
P,PP;/4/

软件对数据进行分析#计

数资料用'

(

$

U

%(表示#组间比较采用
!

; 检验&计量资料用
IV

F

表示#组间比较采用
?

检验#以
!

%

/4/5

为差异有统计学

意义)

/

!

结
!!

果

/4$

!

两组患者护理干预前后肢体运动功能及日常生活活动能

力比较
!

护理干预前#两组患者的肢体运动功能及日常生活活

动能力相比差异无统计学意义$

!

$

/4/5

%&护理干预后#观察

组患者的肢体运动功能及日常生活活动能力均明显优于对照

组患者#差异有统计学意义$

!

%

/4/5

%)见表
.

)

表
.

!!

两组患者护理干预前后肢体运动功能及日常生活

!!!

活动能力比较#

IVF

&分$

组别
(

$J

B

F'W?

Q

?)

评分

护理前 护理后

+C)AD?F

评分

护理前 护理后

观察组
08 ;148-V-4;. 5541:V14:8 0;4.;V./40: 5541:V..405

对照组
08 ;3435V:40: 8845;V34.; 0.40:V./408 8.45:V..4;8

? /43/ 54;: /40/ 54;;

!

$

/4/5

%

/4/5

$

/4/5

%

/4/5

/4/

!

两组患者护理干预前后生活质量评分的比较
!

护理干预

前#两组患者的生活质量评分相比差异无统计学意义$

!

$

/4/5

%&护理干预后#观察组患者的生活质量评分均明显低于对

照组#差异有统计学意义$

!

%

/4/5

%)见表
;

)

表
;

!!

两组患者护理干预前后生活质量评分比较#

IVF

&分$

组别
(

日常生活

护理前 护理后

物质功能

护理前 护理后

社会功能

护理前 护理后

心理功能

护理前 护理后

对照组
08 014-.V:40/ 00485V5438 ;-45.V84:- ;;4:8V84.5 ;54.0V84:8 ;/418V84.0 ;:4-0V8403 ;;4.0V04:8

观察组
08 014:-V:4;3 ;-458V5408 ;-450V8413 .-450V0413 ;8433V845- .54;:V041. ;:4:3V848. .:4-0V045;

? /4/0 840. /483 54;8 /4.0 54-3 /4/8 :4;;

!

$

/4/5

%

/4/5

$

/4/5

%

/4/5

$

/4/5

%

/4/5

$

/4/5

%

/4/5

表
0

!!

两组患者护理干预后并发症情况比较(

(

#

U

$)

组别
(

肺部感染 尿路感染
下肢深

静脉血栓
褥疮

对照组
08 0

$

141;

%

8

$

..4-:

%

;

$

5411

%

.

$

;438

%

观察组
08 /

$

/4//

%

.

$

04/0

%

/

$

/4//

%

/

$

/4//

%

!

;

04.8 .438 ;4/: .4/.

!

$

/4/5

$

/4/5

$

/4/5

$

/4/5

/4'

!

两组患者护理干预后并发症情况比较
!

观察组患者护理

干预后并发症总发生率$

;438U

%明显低于对照组并发症总发

生率$

;348.U

%#比较差异有统计学意义$

!

%

/4/5

%)见表
0

)

'

!

讨
!!

论

!!

近几年来#随着人们生活习惯的改变#临床上缺血性脑卒

中的发病人数逐年增加#发病年龄多为中老年)缺血性脑卒中

多是由于脑血栓等基础性血管疾病导致脑梗死*脑动脉阻塞而

引起偏瘫*肢体障碍*吞咽障碍*认知障碍等临床症状的疾病)

严重影响患者的日常生活与社交#从而使患者出现焦虑*抑郁

的不良情绪#降低了患者的生活质量'

0'8

(

)临床上的治疗虽然

降低了患者病死率#但是治疗后恢复较慢#并发症较多#且致残

+

/83;

+

检验医学与临床
;/.-

年
./

月第
.8

卷第
.3

期
!

!CGW?LRF<=

!

XEA*G?);/.-

!

"*F4.8

!

%*4.3



率高)相关研究资料显示#早期临床护理对缺血性脑卒中患者

发挥着重要的作用#而常规护理后效果并不是很明显'

5

(

)为

此#本研究特从缺血性脑卒中患者的发病早期给予康复护理进

行研究)

本研究显示#对缺血性脑卒中患者早期实施康复护理后#

观察组患者的肢体运动功能及日常生活活动能力均明显优于

对照组#差异有统计学意义$

!

%

/4/5

%&观察组患者的日常生

活*物质功能*社会功能及心理功能等生活质量评分明显提高#

且患者的并发症总发生率明显降低#效果明显优于对照组#差

异有统计学意义$

!

%

/4/5

%)早期康复护理干预措施是在患

者病情稳定#临床症状不再继续加重后#针对缺血性脑卒中患

者的肢体障碍*吞咽障碍*认知障碍*心理障碍及社会支持等实

施全方面的康复护理措施)该方法是在常规护理的基础上首

先为患者提供心理疏导*健康教育等#避免其出现心理*生理问

题的措施#由护士向患者详细讲解疾病的特点#使其对发病过

程*治疗及康复有足够的了解&为患者解答对所患有疾病的疑

问#改善了患者的心理问题#通过心理康复促进机体康复#提高

了患者的认知能力#进而增加了患者的临床效果'

:'-

(

)研究中

针对不同患者不同程度的语言障碍采用文字*手语等形式与患

者沟通#督促患者勤说话勤练习#增加舌头的活动量#并耐心指

导患者进行伸舌*吞咽及咀嚼练习#鼓励患者自己进食*洗脸*

穿衣等#有效促进了患者语言功能及吞咽功能的恢复#提高了

患者的社交能力#从而提高患者的日常生活能力'

1

(

)通过指导

患者做关节的屈曲*外旋*外展等动作#加快了患者肢体运动功

能的康复#从而极大地调动了患者参与治疗的积极性'

3

(

)此

外#研究中还提倡患者尽早下床活动#根据病情轻重从床上翻

身活动*床边活动逐渐过渡到下地迈步练习#有效减少了患者

住院期间的肺部感染*尿路感染*下肢深静脉血栓及褥疮等的

发生率#有利于提高护理过程中的安全性#在临床工作中有着

不可替代的临床作用效果'

./

(

)

综上所述#早期康复护理用于缺血性脑卒中患者的临床效

果较好#有利于患肢体运动功能及日常生活活动能力的恢复#

提高了患者的生活质量#且并发症少#具有十分重要的临床

意义)
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腹腔镜下不同入路方式行右半结肠癌根治术的疗效及对免疫功能的影响

林中满!王德奋!吴惠慈

"海南省琼海市中医院普外科
!

5-.8//

#

!!

摘
!

要"目的
!

探讨腹腔镜下不同入路方式行右半结肠癌根治术的效果!以及对患者免疫功能的影响$方法
!

选取该院

;/.8

年
:

月至
;/.:

年
:

月收治的
-/

例行右半结肠癌根治术患者作为前瞻性病例研究对象$按随机数字分组法!分为研究组和

对照组!每组各
05

例$对照组给予侧方入路!研究组给予中间入路$比较两组患者手术相关指标%手术前后炎性反应指标及免疫

指标的变化$结果
!

两组患者的术后排气时间%住院时间%标本长度%并发症发生率情况比较差异均无统计学意义"

!

$

/4/5

#$

研究组的手术时间%术中出血量%术中淋巴结清除数多于对照组!炎性反应指标"

R'

反应蛋白%白细胞计数#高于对照组!差异有统

计学意义"

!

%

/4/.

#$两组患者术后
;

个月的免疫指标均有所改善!但研究组
RS8

%

RS8

(

RS1

较对照组升高!

RS1

则降低!差异有

统计学意义"

!

%

/4/.

#$结论
!

腹腔镜下中间入路虽较外侧入路发生的炎性反应高!且术中出血量多!但更符合肿瘤操作标准!

能较彻底地清扫淋巴结!提高患者免疫功能!值得在右半结肠癌根治术中广泛推广$

关键词"腹腔镜&

!

右半结肠癌&

!

外侧入路&

!

中间入路

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$(&%1(

文献标志码"

9

文章编号"

.:-;'3855

"

;/.-

#

.3';38.'/8

!!

近年来#随着人们膳食结构的变化#结肠癌的发病率逐年

递增#严重威胁了人们生命安全)手术作为结肠癌根治切除的

重要手段#能有效延长患者生存期和提高生活质量)目前随着

医疗技术的提高#腹腔镜下切除右半结肠癌的方式趋于成熟#
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