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 临床护理路径在缺血性脑卒中患者康复护理中癿应用 
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摘要：目癿：评析缺血性脑卒中患者康复护理中临床护理路径癿应用价值。斱法：选择 2018 年 6 月-2019 年 8 月本陊收治
癿 100 例缺血性脑卒中患者作为研究样本，参照陑机排列法分为对照组呾试验组，每组患者为 50 例。对照组主要用癿是常觃
护理，试验组主要用癿是临床护理路径，迚行对比癿是两组所叏徉癿丌同癿康复效果。结果：试验组癿 MMSE 评分、ADL 评
分、FMA 评分明显高亍对照组癿 MMSE 评分、ADL 评分、FMA 评分，组间有统计学差异（P＜0.05）。结讳：缺血性脑卒
中康复护理中临床护理路径癿开展对促迚认知功能、肢体运劢功能、日常生活活劢能力恢复具有重要价值，可在临床护理巟作
中全面普及。 
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缺血性脑卒中是临床常见的突然性发病的脑血管疾病之
一，其属于脑循环障碍性病症，致残率、致死率较高，一旦
发病，会导致患者出现不同程度的认知、语言、肢体功能障
碍，甚至会完全丧失生活自理能力，不仅自身生命健康受到
严重威胁，还会增加家庭经济压力和社会负担。临床实践证
实

[1]
，在对缺血性脑卒中患者进行治疗时，如若可以辅助针

对性较强的护理模式，则可有效改善病情和预后。但传统性
护理模式具有一定的盲目性，无法取得显著性的护理效果。
临床护理路径的应用，则为临床提供了理想的选择。本文选
择本院收治的 100 例缺血性脑卒中患者作为研究样本，现需
要整理报告如下： 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选择 2018 年 6 月-2019年 8 月本院收治的 100 例缺血性
脑卒中患者作为研究样本，参照随机排列法分为对照组和试
验组，每组患者均为 50 例。对照组中男性 26 例，女性 24 例，
患者的年龄在 46-80 岁，均值年龄（58.2±4.5）岁；试验组
中有男性 27 例，女性 23 例，患者的年龄在 47-81 岁，平均
年龄（59.3±4.6）岁。将两组以上的临床资料予以比较，未
存在明显差异，P＞0.05，有对比意义。 

1.2 方法 

接受常规康复护理的为对照组患者，以体位指导、抗痉
挛治疗、加强吞咽功能、坐位、步态锻炼等为主要的护理内
容。接受临床护理路径的为试验组患者，具体内容主要为：
（1）入院第 1d：全面评估患者的病情，制定与患者适宜的
康复训练方案；将相关注意要点、康复锻炼时间、内容等向
患者及其家属介绍，提高其配合行为和依从性；（2）住院期
间：①指导患者强化肢体功能康复训练。选择仰卧位时，对
肩关节、膝关节进行被动外展、屈曲；指导患者在病情允许
时尽早下床进行活动锻炼和步态练习，教会其正确使用支具
的方法；②强化吞咽功能的康复训练。使用葡萄糖溶液浸润
且冰冻 2h 的棉棒刺激舌根肌群；指导患者保持坐位，进行深
吸气后再进行 3s 左右的憋气，以便对吞咽唾沫功能进行锻
炼；③强化日常生活能力的康复训练。指导患者进行刷牙、
洗脸等相关训练，1 次为 15-20min；④强化心理干预，疏导
和安抚患者的负性情绪，提高其治疗依从性；（3）出院前：
对患者的身体情况再次进行全面检查，并对其功能障碍情况
予以评估，明确出现的各种护理问题并及时采取纠正措施；
为患者制定出院后居家锻炼方案，锻炼项目、力度、时间等
要循序渐进，逐渐增加，适当开展有氧运动；叮嘱患者家属
监督指导患者的康复训练，定期到医院院复查。 

1.3 观察指标 

各运用 MMSE 评分、ADL 评分、Fugl-Meyer（FMA）评分
来评定患者的认知功能、日常生活能力、运动功能，评分与
之成正比关系

[2]
。 

1.4 统计学评析 

此次研究中的相关数据以统计学软件 SPSS22.0 完成处
理，计量资料进行描述时使用的是（ sx  ），组间进行比
较时使用的是 t 检验，当 P＜0.05 的情况出现时，则足以说
明数据具备统计学意义。 

2 结果 

对照组和试验组需要比较的是 MMSE 评分、FMA 评分、ADL
评分，结果为试验组以上三项均比对照组高，数据上具备统
计学差异（P＜0.05），见下表所示。 

表 1 评析比较两组的临床护理效果（ sx  ，分） 

组别 MMSE评分 FMA评分 ADL评分 

对照组（n=50） 25.2±1.0 70.9±6.0 66.7±10.1 

试验组（n=50） 27.5±1.4 78.5±6.2 73.6±11.4 

t值 9.4529 6.2286 3.2034 

P值 0.0000 0.0000 0.0018 

3 讨论 

缺血性脑卒中会极大的影响患者的生活质量和运动能
力，是临床常见病之一，随着近年来社会老龄化趋势的逐渐
加剧，患病人数逐年增加。本病致残率、致死率非常高，所
以开展临床治疗时必须积极配合康复护理，以达到促进认知、
肢体、语言功能恢复和改善预后的目的

[3]
。 

临床护理路径实际上是临床路径的延伸，其将患者作为
护理工作的重心，以疾病诊断和治疗方式作为依据，制定和
实施贯穿入院至出院全程的护理方案。相关研究发现

[4]
，实

施临床护理路径，可促使患者的配合度、自理能力明显提高，
优化康复效果。缺血性脑卒患者康复护理中运用临床护理路
径，可对各项护理流程进行规范，弥补常规护理的不足，切
实提高康复治疗效果和护理质量，缩短住院时间，减少住院
费用。此种护理模式指导性、目标性较强，可有效预防和减
少并发症，提高临床疗效，促进病情尽早康复

[5]
。 

此次研究中，试验组 MMSE 评分、FMA 评分、ADL 评分与
对照组间的差异具有显著性，P＜0.05。由此得到的护理体会
为：缺血性脑卒中康复护理中临床护理路径的开展对促进认
知功能、肢体运动功能、日常生活活动能力恢复具有重要价
值，可在临床护理工作中全面普及。 
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