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类风湿性关节炎患者采取康复护理时的作用研究 
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【摘要】目的 探讨康复护理对类风湿性关节炎（Rheumatoid Arthritis, RA）患者的作用。方法 在 2023 年 5
月-2024 年 5 月本院收治的 RA 患者中选取 80 例作为研究对象，数字表随机排序划分对照组（40 例，常规护理）

与观察组（40 例，康复护理）。对两组患者的症状改善情况以及生活质量进行对比。结果 观察组症状评分低于

对照组，生活质量高于对照组，有统计学意义（P<0.05）。结论 康复护理能有效缓解 RA 患者的关节疼痛和晨僵

症状等症状，改善关节功能，提高生活质量，值得在临床推广应用。 
【关键词】类风湿性关节炎；康复护理；关节功能；生活质量 
【收稿日期】2025 年 4 月 15 日    【出刊日期】2025 年 5 月 16 日    【DOI】10.12208/j.cn.20250228 

 

Study on the role of rehabilitation nursing in patients with rheumatoid arthritis 

Xiaoqin Zeng, Chunyu Liu, Suping Cheng 

Gansu Provincial Traditional Chinese Medicine Hospital, Lanzhou, Gansu 

【Abstract】Objective To explore the effect of rehabilitation nursing on patients with rheumatoid arthritis (RA). 
Methods 80 RA patients admitted to our hospital from May 2023 to May 2024 were selected as the study subjects. They 
were randomly divided into a control group (40 cases, conventional nursing) and an observation group (40 cases, 
rehabilitation nursing) using a numerical table. Compare the improvement of symptoms and quality of life between two 
groups of patients. Results The observation group had lower symptom scores and higher quality of life than the control 
group, with statistical significance (P<0.05). Conclusion Rehabilitation nursing can effectively alleviate joint pain and 
morning stiffness symptoms in RA patients, improve joint function, and enhance quality of life. It is worth promoting and 
applying in clinical practice. 
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类风湿性关节炎（Rheumatoid Arthritis, RA）是一

种慢性、系统性自身免疫性疾病，以关节滑膜炎为主要

特征，常导致关节疼痛、肿胀、僵硬及功能受限，严重

者可致关节畸形和残疾[1]。RA 不仅影响患者的生理健

康，还对其心理状态和社会功能造成显著负面影响，极

大地降低了患者的生活质量[2]。目前，RA 的治疗以药

物控制为主，但单纯药物治疗难以全面改善患者的关

节功能和生活质量。康复护理作为 RA 综合治疗的重

要组成部分，通过运动疗法、健康教育、心理干预及日

常生活指导等多种手段，旨在缓解症状、改善关节功

能、提高患者的生活质量[3]。运动疗法可增强肌肉力量，

改善关节活动度；健康教育帮助患者掌握疾病管理知

识，提高自我护理能力；心理干预缓解焦虑和抑郁情

绪，增强治疗信心；日常生活指导则帮助患者适应疾病

状态，提高生活自理能力。本研究旨在探讨康复护理对

RA 患者的作用，具体如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在 2023 年 5 月－2024 年 5 月本院收治的 RA 患

者中选取 80 例作为研究对象，数字表随机排序划分对

照组（40 例，常规护理）与观察组（40 例，康复护理）。

对照组男 24 例，女 16 例，年龄范围 22-55 岁，平均

（37.34±2.16）岁。观察组男 25 例，女 15 例，年龄

范围 22-56 岁，平均（37.56±2.15）岁。研究所选患者

一般资料无统计学意义（P＞0.05），所有患者对研究

知情并同意。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
常规护理：（1）疼痛管理：指导患者正确使用药

物，并辅以热敷或冷敷缓解疼痛；（2）关节保护：指
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导患者使用辅助器具，避免关节过度负荷；（3）功能

锻炼：鼓励患者进行适度关节活动，防止僵硬和肌肉萎

缩；（4）健康教育：提供疾病知识，帮助患者了解病

情和治疗方案；（5）心理支持：关注患者情绪变化，

提供心理疏导，增强治疗信心。 
1.2.2 观察组 
康复护理：（1）运动疗法：指导患者进行适度的

关节活动，如手指屈伸、腕关节旋转、膝关节屈伸等，

以保持关节灵活性和活动度。通过低强度抗阻训练增

强肌肉力量，减轻关节负担。推荐低冲击性运动，如游

泳、骑自行车或散步，以改善心肺功能和整体健康。通

过拉伸练习增加肌肉和关节的柔韧性，缓解僵硬感。

（2）关节保护与功能训练：提供合适的辅助器具，如

拐杖、护腕、矫形鞋等，减轻关节负荷，改善日常活动

能力。教授患者正确的姿势和动作，如避免长时间保持

同一姿势、使用大关节代替小关节完成动作等，以减少

关节损伤。针对患者的具体功能障碍，设计个性化的训

练计划，如手部精细动作训练、步态训练等。（3）疼

痛管理：采用热敷、冷敷、超声波、电疗等物理治疗方

法，缓解疼痛和炎症。指导患者正确使用止痛药和抗炎

药，并监测药物副作用。教授患者放松技巧，如深呼吸、

冥想等，缓解疼痛带来的紧张情绪。（4）健康教育：

向患者及其家属讲解 RA 的病因、病程、治疗方案及预

后，提高疾病认知。教授患者如何监测病情变化、调整

生活方式及应对急性发作。提供均衡饮食建议，如增加

富含 Omega-3 脂肪酸的食物，减少高脂肪、高糖食物

的摄入。（5）心理支持：关注患者的心理状态，提供

心理疏导，帮助其缓解焦虑、抑郁等负面情绪。鼓励患

者参与病友支持小组，分享经验，增强治疗信心。指导

家属理解患者的病情和需求，提供情感支持和实际帮

助。（6）定期随访与评估：定期评估患者的关节功能、

疼痛程度及生活质量，及时调整康复计划。与患者沟通

康复进展，鼓励其坚持治疗，并根据反馈优化护理方案。 
1.3 观察指标 
本次研究需对两组患者的症状改善情况以及生活

质量进行对比。 
1.4 统计学方法 
本次研究中各方面数据都按照 SPSS20.0 进行处

理，符合正态分布，运用%对计数数据表示，卡方检验，

运用 sx ± 表示计量资料，t 检验，P<0.05 表示具备统

计学意义。 
2 结果 
2.1 观察组与对照组症状改善情况对比 
观察组症状评分低于对照组，差异有统计学意义

（P<0.05）。 
2.2 观察组与对照组生活质量对比 
护理后观察组生活质量评分均高于对照组，差异

有统计学意义（P<0.05）。 

表 1  观察组与对照组症状改善情况对比（ sx ± ） 

组别 例数 
关节疼痛（分） 晨僵症状（分） 

护理前 护理后 护理前 护理后 

观察组 40 6.15±0.15 2.01±0.92 5.15±0.18 2.02±0.61 

对照组 40 6.14±0.17 2.52±0.65 5.21±0.19 2.32±0.13 

t - 0.279 2.863 1.450 3.042 

P - 0.781 0.005 0.151 0.003 

表 2  观察组与对照组生活质量对比（ sx ± ） 

组别 例数 生理功能 生理角色 身体疼痛 一般健康状况 活力 社交功能 情感角色 心理健康 

观察组 40 21.37±2.31 23.66±3.04 21.97±2.08 21.25±4.31 26.37±2.81 22.63±4.25 23.66±3.04 20.97±2.08 

对照组 40 20.02±2.12 21.29±2.25 20.51±2.33 19.33±2.12 23.82±2.82 20.69±3.13 21.29±4.25 18.51±5.33 

t - 2.723 3.963 2.956 2.528 4.051 2.325 2.689 2.719 

P - 0.008 0.001 0.004 0.014 0.001 0.023 0.005 0.008 

 
3 讨论 
RA 是一种慢性、进行性疾病，严重影响患者的生

活质量。单纯药物治疗难以全面改善症状和功能，而护

理干预能够从多方面弥补这一不足。通过运动疗法、关

节保护、疼痛管理和健康教育，护理可以有效缓解症

状，改善关节功能，延缓疾病进展[4]。同时，心理支持
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和社会支持有助于缓解患者的焦虑和抑郁情绪，增强

治疗信心。因此，护理是 RA 综合治疗中不可或缺的组

成部分，对提高患者的生活质量和长期预后具有重要

意义。 
康复护理是一种以患者为中心，通过综合性、个性

化的干预措施，帮助患者恢复或改善身体功能、心理状

态及社会适应能力的护理模式。对于 RA 患者而言，康

复护理在疾病管理中具有重要作用和显著效果。首先，

康复护理通过运动疗法能够有效改善关节活动度，增

强肌肉力量，缓解关节僵硬和疼痛，从而提升患者的运

动功能和生活自理能力。其次，康复护理中的关节保护

措施能够减少关节负荷，预防关节进一步损伤，延缓疾

病进展[5-6]。此外，康复护理还包括疼痛管理，通过物

理治疗和药物指导，帮助患者缓解疼痛，提高生活质

量。在心理和社会层面，康复护理通过心理支持和健康

教育，帮助患者缓解因疾病带来的焦虑、抑郁等负面情

绪，增强治疗信心和依从性[7-8]。同时，康复护理还注

重患者的自我管理能力培养，通过疾病知识普及和生

活方式指导，帮助患者更好地控制病情，减少急性发

作。康复护理的定期随访和评估机制，能够及时监测病

情变化，调整护理方案，确保治疗效果的最大化[9-10]。 
综上所述，康复护理在 RA 患者的护理中具有多

方面的作用和效果。它不仅能够缓解症状、改善功能，

还能提高患者的心理健康和社会适应能力，从而全面

提升其生活质量。康复护理作为 RA 综合治疗的重要

组成部分，为患者提供了全面、持续的支持，是实现长

期疾病管理和改善预后的关键环节。 
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