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摘 要：目的 探讨脑卒中偏瘫患者早期肢体康复中循证护理应用效果。方法 选取脑卒中偏瘫患者８０例，随机分成对

照组与护理组各４０例，对照组采取常规护理，护理组采取循证护理，比较２组肌张力评分与犅犪狉狋犺犲犾指数。结果 护理前，２组

肌张力评分、犅犪狉狋犺犲犾指数无明显差异（犘＞０．０５）；护理后，护理组肌张力评分、犅犪狉狋犺犲犾指数优于对照组（犘＜０．０５）。护理组并

发症发生率明显低于对照组（犘＜０．０５）。结论 对脑卒中偏瘫患者采取循证护理，可提高患者日常活动能力，促进患者肢体康

复，具有临床应用价值。
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狋犻狅狀

脑卒中是临床上一种常见疾病，致残率较高，

目前缺乏有效的治疗方法。相关研究［１－３］发现，

大部分脑卒中患者治疗后，均有一定程度智能减

退、失语等残疾症状，对患者健康造成严重威胁。

所以，对于脑卒中患者采取早期康复循证护理，有

助于患者肢体功能康复。本文就脑卒中偏瘫患者

早期肢体康复中循证护理应用效果进行分析，以

促进患者肢体功能的康复，现报道如下。

１ 资料与方法

１．１ 一般资料

选取从２０１２年１月—２０１５年１月收治的脑

卒中偏瘫患者８０例，随机分成对照组与护理组各

４０例。本组患者均通过犆犜检查确诊，发病２犱

收稿日期：２０１５－０８－３０

中 西 医 结 合 护 理（中英文）
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瘫肢肌力为０级～Ⅱ级，将严重肾、肝、肺、心功能障

碍患者排除［４－５］。对照组女１５例，男２５例，年龄

４４～８２岁，平均年龄（６６．３４±９．３４）岁。护理组女

１６例，男２４例，年龄４５～８４岁，平均年龄（６６．６７±

９．９７）岁。比较２组患者性别、年龄等一般资料差

异无统计学意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２ 方法

１．２．１ 对照组采取常规护理：护理人员多同患者

交流，关心、鼓励患者，采取适当心理疏导；严格遵

医嘱用药，定时服药，避免错服、漏服；避免食用过

多高热量食物，注意优质蛋白摄取，选取复合碳水

化合物；入院后，对患者采取脑保护、营养神经、脑

水肿以及脑血循环等常规神经治疗，护理人员帮

助患者翻身、拍背，做好口腔护理，在患者病情得

到稳定以后，利用辅助功能，下床适当活动，并采

取健康宣传教育。

１．２．２ 护理组采取循证护理：① 对护理人员加

强培训，做好康复护理。对于脑卒中患者来说，康

复时间较长，护理人员需与患者建立良好护患关

系，注意语言运用，对于患者的诉说护理人员需耐

心倾听。所以，护理人员需接受康复培训，积累丰

富护理经验。此外，按照患者个体的不同差异制

定针对性康复训练方案；② 按照患者病情制定

相应康复方案，确定患者患侧肢体，取卧位、平卧

位或者是侧卧位，患者保持侧卧位，选择适当拮抗

位置，建立翻身卡，对患者当前体位进行详细记

录，对于患者不合理姿势要及时纠正。确定患者

不同翻身时间，侧卧位可稍微久持；③ 保护患者

患肩关节，防止肩关节发生脱位症状，患者卧位

时，肩下需要垫上软垫，使得肩关节得到有效保

护。患者坐位时，患侧上肢应用三角巾将其托住。

④早期平衡锻炼，能加强患者坐立平衡；⑤ 对患

者肩关节活动范围进行严格控制，避免发生关节

痉挛，每天需制定详细活动时间，每次３０犿犻狀；⑥

对脑卒中患者进行肢体移动锻炼，包含床上翻身

锻炼以及转移锻炼；⑦ 取患者坐卧位，使用反射

抑制方法，握手并且伸过头顶，锻炼以前健侧手反

射性控制关键点，主要包含肩胛骨、指关节、肘关

节、颈关节以及腕关节，通过痉挛模式抑制。

１．３ 评价指标

治疗前，治疗后２０犱，如果患者住院时间＜

２０犱，出院３０犿犻狀进行评价。采用改良犃狊犺狑狅狉狋犺

分级标准评价肌张力。２组患者日常生活能力采

用犅犪狉狋犺犲犾指数，分为０～１００分，按照犅犪狉狋犺犲犾指

数评分将患者日常生活活动能力分为３个等级，

包含差、中、良。差：＜４０分，存在重度功能障碍，

且患者无法完成日常活动，需要他人帮助；中：４１

～６０分，存在中度功能障碍，且患者日常活动基

本上需要帮助；良：＞６０分，存在轻度功能障碍，

且患者部分日常活动可以独立完成，其余需要帮

助。比较２组肌张力评分与犅犪狉狋犺犲犾指数。

１．４ 统计学分析

数据统计分析采用犛犘犛犛１５．０软件，计数资

料采取χ
２ 检验，计量资料采取狋检验，采用

（珔狓±狊）表示，犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２ 结 果

２．１ ２组护理前后肌张力评分比较

护理前，２组肌张力评分无明显差异（犘＞

０．０５）；护理后，护理组肌张力评分明显优于对照

组，比较差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表１。

表１ ２组护理前后肌张力评分比较（珔狓±狊）

分组 护理前 护理后

护理组（狀＝４０） ２．１２±０．７２ １．７２±０．６８

对照组（狀＝４０） ２．０３±０．７４ ２．１９±０．７８

与对照组护理后比较，犘＜０．０５。

２．２ ２组护理前后犅犪狉狋犺犲犾指数比较

护理前，２组犅犪狉狋犺犲犾指数无明显差异（犘＞

０．０５）；护理后，护理组犅犪狉狋犺犲犾指数高于对照组，

比较差异有统计学意义（犘＜０．０５），见表２。

表２ ２组护理前后犅犪狉狋犺犲犾指数比较（珔狓±狊）

分组 护理前 护理后

护理组（狀＝４０） ２８．６５±１２．３２ ７３．９９±２１．８７

对照组（狀＝４０） ２９．３８±８．５２ ６０．０１±２０．０１

与对照组护理后比较，犘＜０．０５。

２．３ ２组并发症比较

护理组中，１例关节痉挛（２．５０％），１例肩关

节半脱位（２．５０％），并发症发生率为５．００％；对

照组中，３例关节痉挛（７．５０％），３例肩关节半脱

位（７．５０％），２例压疮（５．００％），并发症发生率为

２０．００％，护理组明显低于对照组，比较差异有统

计学意义（犘＜０．０５）。

３ 讨 论

临床中，脑卒中患者容易出现并发症，循证护

理融入介入护理，能促进护理人员对脑卒中有关

（下转第４１面）

·５３·第１



期 张亚琴：循证护理在脑卒中偏瘫患者早期肢体康复中的应用探讨



组数 狀
环境领域

入院时 出院时 出院３个月

总分

入院时 出院时 出院３个月

观察组 ３０ ７３．５７±９．８３ ７６．５±１１．３６ ８８．７０±１２．６７ ６．９７±３．３７ ９．７６±３．８１ １５．３８±３．５７

对照组 ３０ ７２．９８±８．９７ ７５．４±１１．７８ ７８．１２±１１．８９ ７．３１±３．５１ ９．５９±３．２７ １２．９１±３．８７

与对照组比较，犘＜０．０５。

３ 讨 论

脑卒中偏瘫患者多数残留有不同程度的功能

障碍，生活自理能力受限，需要照顾者协助，由于

缺乏相关知识，家属不能很好地照顾患者，往往错

过最佳康复时期。护患合作模式以患者及家庭单

位为护理对象，通过对家庭结构、功能及家庭与社

会系统的评估，采用整体、系统和互动的护理方

式，达到增强家庭对健康促进的作用。本研究结

果显示，护患合作护理模式用于脑卒中偏瘫患者

功能锻炼，护士根据患者具体情况采取讲解教育、

指导、患者实践、评价反馈、再指导、再实践的循环

护理方法［８］，并通过心理护理激发患者主观能动

性和家属积极配合度［９－１０］，使患者家属熟悉并

主动执行护理方案，患者从单纯依赖性护理逐渐

转变成自我护理，从而提高其自我管理质量，具有

较好的临床应用价值。
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知识的了解，增强护理人员康复护理理念，属于连

续护理模式，护理原则主要为系统护理与循证护

理。随着护理模式的改变，临床护理范畴不仅局

限在疾病护理，而是对患者采取整体护理，为患者

提供优质护理服务。脑卒中患者易发生足下垂、

肌肉萎缩、关节痉挛以及肩关节半脱位等继发性

障碍，通过循证护理能减少继发性障碍发生。因

此，循证护理对于脑卒中患者早期肢体康复有着

重要作用。

脑卒中患者，其中枢神经系统有着一定代偿

性，随着水肿减轻、颅内压降低以及神经细胞坏死

缩小，患者病情逐渐恢复，同时有利于患者大脑功

能恢复。对缓解期与痉挛期，如果不注重肩关节

保护，易出现半脱位，使得肢体障碍程度加重。同

时患者长期卧床无法活动，会导致关节痉挛、肌肉

萎缩。照组仅采取常规护理，虽然能在一定程度

上修复大脑功能，但效果并不明显。护理组采取

循证护理，加强对护理人员培训，做好康复护理；

按照患者病情制定相应康复方案；保护患者患肩

关节，防止肩关节脱位；早期平衡锻炼，能加强患

者坐立平衡；控制肩关节活动范围；肢体移动锻

炼；反射抑制方法。循证护理能促进脑卒中患者

功能恢复，减少并发症，降低致残率；循证护理能

保持患者关节活动度，调节肌张力，抑制异常运

动，促进患者肢体功能恢复。李慧［６］等报道显

示，早期循证护理，能保证脑卒中患者病情稳定，

提高日常生活能力，促进患者大脑功能恢复，改善

生活质量。本文研究结果显示，护理后，护理组肌

张力评分、犅犪狉狋犺犲犾指数优于对照组（犘＜０．０５）。

护理组并发症发生率为 ５．００％，对照组为

２０．００％，护理组明显低于对照组（犘＜０．０５）。这

说明对脑卒中偏瘫患者采取循证护理，可提高患

者日常活动能力，促进患者肢体康复，符合报道结

果，具有临床应用价值。
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