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急性脑血栓早期康复护理干预对脑血栓

患者致残率的意义分析

王 樱

上海中医院大学附属龙华医院，上海 200032
【摘 要】：目的：探讨急性脑血栓患者行早期康复护理干预措施的临床价值，并分析其对脑血栓患者致残率的影响。方法：选择我院

2018年 3月到 2019年 3月期间收治的急性脑血栓患者 68例作为本次研究对象，按照随机数字表法对患者进行分组，研究组和对照

组各 34例，对照组采取常规护理措施，研究组行早期康复护理干预对策，比较两组患者护理后的临床总有效率和护理功能运动评分。

结果：两组护理前的运动功能评分无显著差异，护理后，研究组运动功能评分显著高于对照组，且研究组总有效率为 94.12%，显著高

于对照组（64.71%），存在明显统计学意义（p<0.05）。结论：对急性脑血栓患者采取早期康复护理干预对策的效果显著，不仅能够提

高患者护理后的效率，且能够有效减少致残率，值得临床应用。
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引言

在神经内科疾病中，脑血栓属于发病率较高的疾病之一，其

较为常见， 当然，此类病症为临床中不可控制的病症，近几年

脑卒中的发病率较高，脑卒中疾病的发病人群逐渐转向年轻化[1]，
若在治疗过程中不能采取相对应的护理干预措施就会给患者留

下后遗症，长此以往，将严重影响患者和家庭的生活。随着医学

技术的不断提高，临床中出现了新型的护理模式——早期康复护

理干预对策，其能够有效降低患者的致残率[2]，在临床中的效果

显著，基于此，本文就针对此种护理措施进行探讨，具体报告如

下。

1 一般资料与方法

1.1临床基础资料

对我院 2018年 3月到 2019年 3月期间收治的 68例脑血栓

患者进行研究，对患者进行分组比较，研究组和对照组，每组各

34例，所有患者均知晓本次研究，且已经签订知情同意书，并经

我院医学伦理委员会批准，此次入选患者均符合 1995年全国第

4届脑血管病会议制定的关于脑卒中的诊断标准。研究组中，男

21例，女 13例，最大年龄 65岁，最小年龄 43岁，中位年龄（51.97
±2.72）岁，脑出血 18例，脑梗死 16例，最长病程 5个月，最

短病程 6小时，中位病程（2.42±0.37）个月；对照组中男 19
例，女 15例，最大年龄 68岁，最小年龄 41岁，中位年龄（52.85
±2.64）岁，脑出血 17例，脑梗死 17例，最长病程 54个月，

最短病程 3小时，中位病程（2.34±0.38）个月，比较两组的临

床一般资料，显示无统计学意义，具有可比性（p>0.05）。

1.2方法

对照组采取常规护理措施，研究组行早期康复护理干预对策，

具体内容如下：由于患者的临床症状表现为：偏瘫、失语等，患

者出现焦虑和抑郁症状，甚至存在对生活悲观绝望的情况[3]，为

此医务人员需要加强与患者的沟通，耐心细致的与家属沟通情况，

建立良好的护患关系，增加患者对未来生活的信心；并发症的护

理与预防措施：加强患者翻身拍背，保持呼吸道的通畅，观察尿

液的颜色，并且确认导尿管是否通畅，以免造成堵塞而不得知，

引发尿路感染，为预防患者压疮症状，需要定期改变患者的体位，

观察患者的病情变化，可以根据患者实际情况抬高患者的下肢，

保持其肢体功能位，减少下肢静脉血栓的形成。若患者出院，则

需要加强其锻炼，注意安全，防止摔伤和跌倒[4]。还需要定期服

用药物，定期检测血压。由于患者在发病后，脑血管容易老化、

细胞修复的能力下降，很容易发生脑血管疾病，为此，需要强化

对患者的护理工作，定期复查，严格口服药物预防。肢体功能的

康复护理：待患者病情稳定后，需要对患者实施早期的功能康复

锻炼，可以根据患者的实际情况对患者行针灸或是按摩等，加强

药物治疗，改善循环。肢体锻炼需要做正确的肢体摆放，做好拉

伸和旋转等活动，改善关节和肌肉的活动灵活度，适当加强床上

的锻炼，增大强度，在下床活动、站立或是走楼梯时需要在家人

的看护下进行，以免护理不当发生意外，不仅如此，还需要锻炼

患者坐下，卧床翻身等生活能力，保证患者的生活质量良好。可

以应用阿司匹林和他汀类药物，防止血栓形成。

1.3观察指标

比较两组患者护理后的临床总有效率和护理功能运动评分，

应用神经功能缺损评分评价患者护理后的临床总有效率，分为痊
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愈，显著进步，进步，无效以及恶化，随后得出总有效率。

1.4 统计学分析

本文应用的临床资料均按照 SPSS19.0统计学软件进行评价，

护理后的临床疗效等计数资料用率（%）表示，采取卡方检验，

运动功能评分等计量资料用（均数±标准差）的形式表示，行 T
检验，若 p<0.05，则证明统计学意义存在，反之，则不存在。

2 结果

2.1两组护理临床疗效比较

研究组痊愈 16例，显著进步 12例，对照组痊愈 9例，显著

进步 8例，研究组总有效率为 94.12%，与对照组（64.71%）比

较，两组差异明显，有统计学意义，详情见表 1.

表 1 两组护理后的临床疗效比较

组别 痊愈
显著

进步
进步 无效 恶化

总有效

率

研究组

（n=34） 16 12 4 2 0 94.12%

对照组

（n=34） 9 8 5 9 3 64.71%

X2 - - - - - 8.9947

p - - - - - 0.0027

2.2两组运动功能评分比较

两组护理前的运动功能评分无显著差异，护理后，研究组运

动功能评分显著高于对照组，差异存在明显统计学价值，详情见

表 2。

表 2 两组运动功能评分比较

组别 护理前运功功能评分 护理后运动功能评分

研究组（n=34） 62.52±5.67 89.64±6.21

对照组（n=34） 61.89±5.92 71.24±5.39

t 0.4481 13.0476

p 0.6555 0.0000

3 结论

脑血栓属于临床中较为常见的病症之一，多表现为偏瘫，严

重影响患者的生活质量，患者在病症发病后多存在焦虑或是紧张

状态，若不及时进行心理疏导等护理干预措施，则会影响疾病的

治疗进展，加重病情[5]。为此，需要早期对患者实施语言功能训

练以及心理护理等多方面减缓患者的不良情绪，提高其治疗的依

从性。

神经内科护理过程中，早期给予患者康复护理，不仅能够提

高患者的日常生活能力，还能帮助患者恢复神经功能，本次研究

结果显示：研究组总有效率为 94.12%，与对照组（64.71%）比

较差异明显，护理后研究组运动功能评分（89.64±6.21）显著高

于对照组（71.24±5.39），由此可见，脑卒中患者实施严密的监

护后，加强患者心理与生理功能的康复护理，能够提高患者脑卒

中后恢复速度，减少并发症发生，降低致残率[6]，提高患者生活

质量。

综上所述，对急性脑血栓患者实施早期的康复护理干预对策

能够有效改善患者的运动现状，提高其疾病治疗效果，价值显著，

值得临床进一步应用探索。
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