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改良关注和解释疗法对脑卒中偏瘫病人康复护理效果的影响 

王中智 

（龙岩市中医院康复二科） 

【摘  要】目的：分析改良关注和解释疗法的应用价值。方法：选取2023年1月-2024年6月100例脑卒中偏瘫患者，随机分组。对照

组常规护理，观察组加入改良关注和解释疗法。比较两组康复锻炼依从性差异，并比较两组护理前后NIHSS评分、FMA

评分变化，最后比较两组护理满意度差异。结果：观察组各指标优于对照组，差异有意义（P＜0.05）。结论：改良关注和

解释疗法的应用效果好，可提高患者对康复锻炼的依从性，从而改善患者的神经功能缺失程度与运动能力，可推广使用。 
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The effect of improved attention and interpretation therapy on the rehabilitation care effect of stroke patients with hemiplegia 
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[Abstract] Objective：To analyze the application value of improvement attention and explanation therapy. Methods：100 stroke hemiplegia 

patients from January 2023 to June 2024 were selected and randomized. The control group took routine care，and the 

observation group added the modified attention and interpretation therapy. The difference in rehabilitation exercise compliance 

was compared，and the change in NIHSS score and FMA score before and after nursing between the two groups，and finally the 

difference in care satisfaction between the two groups. Results：Each index in the observation group was better than the control 

group and significant（P <0.05）. Conclusion：The application effect of improved attention and explanation therapy is good，

which can improve patients' compliance to rehabilitation exercise，so as to improve the degree of neurological function loss and 

motor ability of patients，which can be popularized. 
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脑卒中是临床常见的脑血管疾病，具有较高的残疾率与

死亡率，近年来随着我国社会环境变化，该病的发生率逐年

升高，给我国社会带来较大的压力[1]。偏瘫是脑卒中存活患

者的常见并发症，严重影响患者的生活质量，增加家庭负担
[2]。康复锻炼是目前脑卒中患者恢复自理能力的重要途径，

但是从实际情况来看，许多患者对康复锻炼的依从性较低，

影响患者康复治疗效果，不利于患者早期康复[3]。关注和解

释疗法是一种心理治疗方法，主要是通过关注患者的情绪，

改变患者的认知，减轻其心理压力，从而改善患者的身心状

况，可以促使早期康复[4]。目前该方法多应用于恶性肿瘤患

者，在脑卒中偏瘫患者的应用较少，因此需要对该方法进行

改良，提高其应用效果，有助于改善患者的预后情况[5]。为

了观察改良关注和解释疗法的应用价值，文章研究如下。 

1.资料与方法 

1.1 临床资料 

选取 2023 年 1 月-2024 年 6 月 100 例脑卒中偏瘫患者，

随机分组。观察组：男 30 例，女 20 例；年龄为 46~70 岁，

平均为（60.3±4.5）岁。对照组：男 28 例，女 22 例；年龄

为 45~71 岁，平均为（60.1±4.2）岁。入选标准：①脑卒中

后遗偏瘫症状的患者；②患者对研究知情同意。排除标准：

合并精神疾病、认知功能障碍的患者。 

1.2 方法 

对照组常规护理，具体措施为：①生活护理：加强皮肤

护理，定期翻身，并使用弹力袜、间歇充气压力泵，必要时

使用充气床垫，积极预防压力性损伤、下肢静脉血栓；及时

清理口鼻分泌物以及口腔食物残渣，保持口腔清洁；合并基

础疾病的患者，需要积极控制原发疾病。②饮食护理：叮嘱

家属准备清淡易消化的食物，要做到粗细搭配、饮食均衡，

多吃蔬菜水果，保持大便通畅，避开辛辣油腻食物。合并吞

咽障碍的患者，可以使用料理机制作糊状食物，避免患者误

吸入发生。③康复护理：卧床期间可以进行关节的主被动训

练，预防肌肉萎缩；病情稳定后，尽早指导患者离床活动，

逐步开展站立训练、步行训练、上下楼梯训练，同时可以给

予电刺激治疗。同时要开展生活活动训练，包括穿衣、洗漱、

吃饭等活动，改善患者的独立生活能力。 

观察组加入改良关注和解释疗法，具体措施为：（1）构
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建护理方案：在知网、万方等数据库检索相关文献，关键词

为“脑卒中偏瘫”“关注和解释疗法”“康复护理”，整理相

关循证资料，并剔除不合格文献。根据循证资料以及患者的

实际情况，对关注和解释疗法进行改良，构建相应的护理方

案。（2）具体护理内容：①认知干预：结合患者对疾病相关

知识的认知情况，对患者开展多元化健康宣教，包括一对一

讲解、观看宣教视频、组织健康座谈会等多种方式。告知患

者积极康复锻炼的益处，并邀请康复效果理想的患者现身说

法，通过成功案例来改变患者的想法与观念，鼓励患者积极

配合康复锻炼。②情绪控制：护理人员需要注意观察患者的

心理状况，采取针对性的心理疏导，对于轻度焦虑抑郁的患

者，可以采取正念冥想法、音乐疗法、注意力转移等方法，

帮助患者保持身心舒畅；对于中重度焦虑抑郁患者，可以遵

医嘱给予抗抑郁药物，从而减轻患者的躯体症状。③康复指

导：根据患者的身体状况，制定个性化康复锻炼计划，遵循

循序渐进原则，逐步提高运动时间与运动量，同时在康复锻

炼期间，引导患者注意观察自身运动能力变化，不主动评价

患者，通过制定科学的锻炼目标，引导患者积极参与运动锻

炼。 

1.3 观察指标 

比较两组康复锻炼依从性差异，并比较两组护理前后

NIHSS 评分、FMA 评分变化，最后比较两组护理满意度差

异。 

1.4 统计学分析 

采用 SPSS22.0 统计学软件进行统计学分析，P＜0.05 时

为差异有统计学意义。 

2.结果 

2.1 两组康复锻炼依从性差异 

康复锻炼依从性相比，观察组更高，差异有意义（P＜

0.05），见表 1。 

2.2 两组 NIHSS 评分、FMA 评分差异 

护理后 NIHSS 评分、FMA 评分相比，观察组 NIHSS 评

分更低、FMA 评分更高，差异有意义（P＜0.05），见表 2。 

2.3 两组护理满意度差异 

护理满意度相比，观察组更高，差异有意义（P＜0.05），

见表 3。 

表 1  两组康复锻炼依从性差异 

组别 完全依从 基本依从 不依从 总依从率（%） 

观察组（n=50） 20 27 3 94.0 

对照组（n=50） 18 22 10 80.0 

X2 值    5.342 

P 值    0.043 

表 2  两组 NIHSS 评分、FMA 评分差异 

NIHSS 评分 FMA 评分 
组别 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组（n=50） 17.3±4.3 10.6±2.5 50.4±6.5 70.6±8.9 

对照组（n=50） 17.4±4.2 12.8±3.6 50.3±6.6 65.4±7.4 

t 值 1.231 5.234 1.116 5.332 

P 值 0.114 0.042 0.102 0.043 

表 3  两组护理满意度差异 

组别 非常满意 基本满意 不满意 总满意率（%） 

观察组（n=50） 20 27 3 94.0 

对照组（n=50） 15 26 9 82.0 

X2 值    5.178 

P 值    0.041 

3.讨论 

脑卒中偏瘫患者由于生活能力下降，出现恐惧焦虑的情

绪，感到无助和害怕，因此影响患者的治疗依从性，不利于

康复锻炼的开展[6]。因此需要改变患者的负面情绪，主动参

与康复锻炼，促使患者运动能力早期康复[7]。 
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常规护理模式缺乏针对性，虽然可以开展康复锻炼指

导，但是无法提高患者对康复锻炼的依从性，因此需要引入

更加科学有效的护理方案[8]。关注和解释疗法主要是遵循人

本理念，通过改变患者的认知与负面情绪，促使患者主动参

与健康管理，提高治疗依从性，有助于患者早期康复[9-10]。 

改良关注和解释疗法则结合循证医学结论，根据脑卒中

偏瘫患者的实际需求，将实际护理分为三个环节，包括认知

干预、情绪控制、康复指导[11]。认知干预可以改变脑卒中偏

瘫患者对康复锻炼的错误认识，从而充分了解康复锻炼的作

用和效果，积极配合康复锻炼[12]。情绪控制有助于改善患者

的心理状况，减轻患者的负面情绪，减少不良情绪的干扰，

促使患者积极配合康复锻炼[13]。康复指导需要结合患者的实

际情况，制定个性化锻炼计划，促使患者能够逐步改善运动

能力，尽早恢复正常生活[14]。张春萍等人的研究指出，改良

关注和解释疗法的应用，可以提高患者对胃镜检查的配合

度，与文章结论相符[15]。本次研究中：观察组各指标优于对

照组，这说明了改良关注和解释疗法的开展，有助于提高患

者对康复锻炼的重视度，从而主动配合康复锻炼，有助于改

善患者的预后情况。 

综上所述，改良关注和解释疗法的应用效果好，可提高

患者对康复锻炼的依从性，从而改善患者的神经功能缺失程

度与运动能力，可推广使用。 
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