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重症监护病房急性重症脑梗死幵収肺部感染患者综合护理效果分析 
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摘要：目癿 探究重症监护病房急性重症脑梗死幵収肺部感染患者综合护理效果分析。斱法 选叏我陊亍 2018年 1月到 2018
年 12月收治癿 46例急性重症脑梗死幵収肺部感染患者作为主要研究对象，随机将关分为两组，每组 23例。对照组实斲常觃
护理，观察组实斲综合护理，比较两组癿 Fugl—Meyer 评分、日常生活能力评分。结果 护理后两组患者癿 Fugl—Meyer
评分、BI挃数、生活质量评分均明显高亍护理前，丏观察组明显高亍对照组，有显著差异（P＜0.05）；观察组癿患者满意度
明显高亍对照组，有显著差异。结论 通过对 ICU急性重症脑梗死幵収肺部感染患者实斲综合护理可改善患者癿肢体功能呾生
活质量，丏患者癿护理满意度更高，总体优势显著，值得迚一步推广呾应用。 
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脑梗死是神经内科临床上的常见病、多发病，是指患者
脑部血液供应障碍、缺氧缺血所致的局限性脑组织缺血性坏
死，以中老年人为主要患病人群。但约有 80%以上的脑梗死
患者治疗后会出现不同程度后遗症，肺部感染是主要后遗症，
会对患者的劳动能力、日常生活能力造成严重影响

[1-2]
。本文

提出的综合护理符合患者康复的需求，同时也可帮助患者身
体机能的恢复。现结果具体如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选取我院于 2018 年 1 月到 2018 年 12 月收治的 46 例急
性重症脑梗死并发肺部感染患者作为主要研究对象，观察组
中：男性 20 例，女性 3 例；年龄从 45 岁到 76 岁不等，平均
年龄为（58.46±2.15）岁。对照组中：男性 19 例，女性 4

例；年龄从 44 岁到 77 岁不等，平均年龄为（58.48±2.23）
岁。两组 ICU 急性重症脑梗死并发肺部感染患者的一般资料
比较无明显差异，说明两组有可比性。 

纳入标准
[3]
：（1）所有研究对象均接受影像学检查，综

合临床症状表现，诊断为 ICU急性重症脑梗死并发肺部感染；
（2）所有患者的各项资料完整，护理依从性良好；（3）本
着患者知情、同意、自愿参与的原则开展研究；（4）随机分
组的研究方法符合医学研究的伦理要求。 

1.2 研究方法 

对照组：应用常规护理，对患者的身体进行日常的基本
检查，若是发生有什么变化，要及时通知医生

[4]
。 

观察组：第一，患者住院时，护理人员需要给予患者介
绍医院内部的环境，介绍主管医师和责任护士，并且要告诉
患者和家属在住院期间的注意事项等。第二，疾病急性期时，
由责任护士帮助患者采取合适的姿势，保持呼吸通道的顺畅，
并且给予患者准备面罩吸氧，配合医生的相关治疗操作。若
是患者的病情比较凶险，甚至会濒临死亡，护理人员要对患
者实施心理护理措施，给予一些安慰和鼓励。第三，度过艰
难时期，对患者实施相关的常规检查和健康知识教育传播，
介绍相关的检查项目的重要性，陪伴患者完成各种检查，仔
细讲述患者的疾病起因和预防措施。 

1.3 观察指标 

比较两组的 Fugl—Meyer 评分、日常生活能力评分
[5]
。 

1.4 统计学处理 

数据均纳入 SPSS18.0 统计学软件中，组间对比中涉及的

计数型指标（）均用 n/%表示，卡方检验；涉及的计量型资

料（）用（ x ±s）的形式表示，t 检验，P＜0.05 说明有显

著差异。 

2 结果 

2.1 比较两组患者护理前后的 Fugl—Meyer 评分、BI 指
数、生活质量评分 

护理后两组患者的 Fugl—Meyer 评分、BI 指数、生活质
量评分均明显高于护理前，且观察组明显高于对照组，有显
著差异（P＜0.05），具体见表 1。 

表 1 两组患者护理前后的 Fugl—Meyer 评分、BI 指数、生活

质量评分比较（ x ±s，分） 

3 讨论 
急性重症脑梗死容易出现肺部感染等并发症，该疾病复

发率和死亡率都很高，因此，临床在实践当中需要采用正确
的护理措施，以此来改善患者的预后效果。针对该疾病实施
综合护理，主要都包含了心理护理、健康教育和饮食以及运
动等内容，按照临床的实验研究得知，综合护理管理在重症
监护室急性脑梗死合并肺部感染的临床患者中的应用，可以
有效提升患者的生活质量，去除患者的肺部感染诱发因素，
提高总体临床疗效显著。 

本研究比较了常规护理与综合护理在 ICU 急性脑梗死合
并肺部感染患者护理中的应用效果，研究发现，实施综合护
理的优势显著，主要体现在以下两方面：第一，干预后患者
的肢体运动功能、日常生活自理能力明显改善，且生活质量
提高；第二，患者对于护理工作的满意度更高，本研究从客
观和主观两方面体现了综合护理的应用优势。综合护理有别
于传统的常规护理，针对急性脑梗死合并肺部感染患者的身
体和心理状况制定相应的护理方案，旨在加速患者术后身体
的康复。 

综上可以有效得知，通过对 ICU 急性重症脑梗死并发肺
部感染患者实施综合护理可改善患者的肢体功能和生活质
量，且患者的护理满意度更高，总体优势显著，值得进一步
推广和应用。 
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组别 Fugl—Meyer 评分 BI 指数 生活质量评分 

观察组（n=23）    

护理前 24.15±2.16 28.69±4.35 42.85±4.36 

护理后 64.28±2.49 62.52±4.47 65.74±5.48 

t 值 76.996 34.303 20.672 

P 值 0.000 0.000 0.000 

对照组（n=23）    

护理前 24.22±2.36 28.74±4.16 42.84±4.47 

护理后 38.74±2.45 45.16±4.18 53.26±5.28 

t 值 26.995 17.609 9.526 

P 值 0.000 0.000 0.000 

t 护理前组间比较值 0.138 0.052 0.010 

P 护理前组间比较值 0.890 0.958 0.992 

t 护理后组间比较值 46.241 17.941 10.372 

P 护理后组间比较值 0.000 0.000 0.000 


