
临床护理进展                                                                              2025 年第 4 卷第 7 期
Journal of Advances in Clinical Nursing                                                           https://jacn.oajrc.org/ 

- 153 - 

老年痴呆患者认知功能训练的护理干预模式及效果评价 

陈彦伶 
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【摘要】目的 探讨老年痴呆患者认知功能训练的护理干预模式及其成效。方法 选取 2023 年 5 月至 2025 年

1 月期间毕节市中医医院诊治的老年痴呆患者 80 例作为研究对象，按随机数表法将患者分为对照组和观察组，

每组 40 例。对照组采用常规护理，观察组在常规护理基础上实施认知功能训练护理干预。比较两组患者护理干

预前后的认知功能（MMSE）、日常生活自理能力（ADL）和精神状态（BEHAVE-AD）。结果 干预后观察组的

认知功能（MMSE）评分、日常生活自理能力（ADL）评分均高于对照组，精神状态（BEHAVE-AD）评分低于

对照组（P<0.05）。结论 认知功能训练护理干预能有效改善老年痴呆患者的认知功能、增强日常生活自理能力和

改善精神状态，值得临床推广。 
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【Abstract】Objective To explore the nursing intervention mode and its effect of cognitive function training in 
patients with senile dementia. Methods 80 patients with Alzheimer's disease treated in Bijie traditional Chinese medicine 
hospital from May 2023 to January 2025 were selected as the research object, and they were randomly divided into control 
group and observation group, 40 cases in each group. The control group received routine nursing, and the observation 
group received cognitive function training nursing intervention on the basis of routine nursing. The cognitive function 
(MMSE), self-care ability of daily living (ADL) and mental state (have-ad) of the two groups were compared before and 
after nursing intervention. Results after the intervention, the cognitive function (MMSE) score and the ability of daily 
living (ADL) score of the observation group were higher than those of the control group, and the mental state (BEHAVE-
AD) score of the observation group was lower than that of the control group (p<0.05). Conclusion the nursing intervention 
of cognitive function training can effectively improve the cognitive function of patients with senile dementia, enhance the 
ability of daily life and improve the mental state, which is worthy of clinical promotion. 

【Keywords】Senile dementia; Cognitive function training; Nursing intervention mode; Effect evaluation; Self care 
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老年痴呆，又称阿尔茨海默病，是一种进行性发展

的神经系统退行性疾病。随着全球人口老龄化趋势的

加剧，老年痴呆的发病率逐年上升，给患者家庭和社会

带来了沉重的负担[1]。老年痴呆患者常伴有认知功能障

碍，如记忆力减退、语言能力下降、定向力障碍等，这

些症状严重影响了患者的生活质量[2]。因此，采取有效

的护理干预措施，改善老年痴呆患者的认知功能，提高

其生活自理能力，成为当前老年护理领域的重要研究

课题。本研究旨在探讨一种有效的认知功能训练护理

干预模式，并对其效果进行评价，为临床老年痴呆患者

的护理提供参考依据。 
1 研究资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2023 年 5 月至 2025 年 1 月期间毕节市中医

医院诊治的老年痴呆患者 80 例作为研究对象，按随机

数表法将患者分为对照组和观察组，每组 40 例。纳入

标准：符合老年痴呆的诊断标准；患者及家属知情同意

并自愿参与本研究；无严重的心、肝、肾等重要脏器疾
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病；无精神疾病史。排除标准：存在严重的躯体疾病，

无法配合完成认知功能训练；存在精神障碍，影响研究

结果的判断。 
1.2 护理干预模式 
对照组给予常规护理干预，包括基础护理、生活照

料、安全护理、病情观察等，主要包括协助患者完成个

人卫生清洁，如洗脸、刷牙、洗澡等；生活照料为患者

提供合理的饮食，保证患者充足的睡眠；安全护理为防

止患者跌倒、走失等；病情观察为密切观察患者的精神

状态、认知功能等变化，及时发现并处理异常情况。 
观察组在对照组常规护理的基础上，给予认知功

能训练护理干预。具体措施如下： 
记忆力训练：根据患者的病情和文化程度，选择合

适的记忆训练方法。对于轻度痴呆患者，可以采用图片

记忆、数字记忆、故事记忆等方法；对于中度和重度痴

呆患者，可以采用实物记忆、环境记忆等方法。如每天

让患者记忆 3-5 张图片的内容，然后在第二天让患者

回忆；或者让患者记忆家中常用物品的位置，然后让患

者指出这些物品的位置。 
语言能力训练：通过与患者交流、读书、讲故事等

方式，提高患者的语言表达能力和理解能力。如每天与

患者进行 30 分钟的交流，谈论患者感兴趣的话题；让

患者读简单的文章或故事，然后让患者复述文章或故

事的内容。 
定向力训练：让患者认识时间、地点、人物等方式，

提高患者的定向力。如每天让患者看日历、时钟，告诉

患者当天的日期、时间；带患者熟悉医院或家中的环境，

让患者认识周围的人和事物。 
思维能力训练：让患者做简单的数学题、拼图、分

类等游戏，提高患者的思维能力。如让患者做简单的加

减法、拼图，将不同颜色、形状的物品进行分类。 
日常生活技能训练：引导患者参与如着装、进食、

个人卫生等日常活动，提高患者的日常生活自理能力。

如指导患者自己穿衣、扣扣子；让患者自己吃饭，使用

筷子或勺子；让患者自己洗漱，刷牙、洗脸等。 
认知功能训练的频率和时间根据患者的病情和身

体状况而定，一般每周训练 5-6 次，每次训练 30-60 分

钟。在训练过程中，护理人员要耐心指导患者，鼓励患

者积极参与，及时给予患者肯定和表扬，增强患者的自

信心。 
1.3 观察指标 
在护理干预前和护理干预 6 个月后，分别对两组

患者的认知功能、日常生活自理能力和精神状态进行

评价。 
认知功能评价：运用简易精神状态检查表（MMSE）

进行评估。MMSE 涵盖定向力、记忆力、注意力及计

算能力、回忆能力、语言能力等五个维度，满分 30 分。

得分越高，表明患者的认知功能越好。 
日常生活自理能力评价：采用日常生活能力量表

（ADL）进行评价。ADL 包括进食、穿衣、洗漱、如

厕、行走、上下楼梯等 10 个项目，每个项目分为 4 个

等级，总分 100 分。得分越高，表明患者的日常生活自

理能力越好。 
精神状态评价：采用阿尔茨海默病行为病理评定

量表（BEHAVE-AD）进行评价。BEHAVE-AD 包括妄

想、幻觉、激越、抑郁、焦虑等 12 个项目，每个项目

分为 4 个等级，总分 36 分。得分越低，表明患者的精

神状态越好。 
1.4 统计学方法 
运用 SPSS22.0 统计软件进行数据分析。计量数据

以均值±标准差 （ ͞x±s）的形式呈现，并运用 t 检验进

行比较；计数数据则以百分比（%）表示，并采用卡方

检验（χ²检验）进行分析。P<0.05 为差异具有统计学

意义 
2 结果 
2.1 对比分析两组患者护理干预前后认知功能

（MMSE）评分 
护理干预前，两组患者的 MMSE 评分对比显示，

无显著差异（P>0.05）。护理干预 6 个月后，两组患者

的 MMSE 评分均较干预前有所提升，观察组患者的

MMSE 评分显著高于对照组，差异具有统计学意义

（P<0.05），见表 1。 

表 1  两组患者护理干预前后 MMSE 评分对比分析（͞x±s，分） 

组别 例数 干预前 干预后 

对照组 40 18.2±3.5 21.5±3.8 

观察组 40 18.5±3.6 25.8±4.2 

t 值 -0.36 4.52  

P 值 0.72 0.00  
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2.2 比较两组患者在接受护理干预前后日常生

活自理能力（ADL）评分的差异 
护理干预前，两组患者的 ADL 评分对比显示，

差异无统计学意义（P>0.05）。护理干预 6 个月后，

两组患者的 ADL 评分相较于干预前均有所提升，观

察组患者的 ADL 评分显著高于对照组，差异具有统

计学意义（P<0.05），见表 2。 

2.3 两组患者护理干预前后精神状态评估

（BEHAVE-AD）得分比较 
护理干预前，两组患者的 BEHAVE-AD 评分比

较，差异无统计学意义（P>0.05）。护理干预 6 个月

后，两组患者的 BEHAVE-AD 评分均较干预前均有

所下降，且观察组患者的 BEHAVE-AD 评分显著低

于对照组，差异具有统计学意义（P<0.05），见表 3。 

表 2  两组患者护理干预前后 ADL 评分比较（͞x±s，分） 

组别 例数 干预前 干预后 

对照组 40 52.3±8.5 65.8±9.2 

观察组 40 53.1±8.7 78.5±10.3 

t 值 -0.42 5.68  

P 值 0.68 0.00  

表 3  两组患者护理干预前后 BEHAVE-AD 评分对比（͞x±s，分） 

组别 例数 干预前 干预后 

对照组 40 22.5±4.2 18.6±3.8 

观察组 40 23.1±4.5 12.3±3.2 

t 值 -0.61 7.25  

P 值 0.54 0.00  

 
3 讨论 
护理干预 6 个月后，观察组患者的认知功能

（MMSE）评分显著高于对照组，结果表明认知功能训

练护理干预对于改善老年痴呆患者认知功能具有显著

的效果。这是因为认知功能训练可以刺激患者的大脑

神经细胞，促进神经细胞的再生和修复，提高大脑的认

知功能[3]。记忆力训练、语言能力训练、定向力训练和

思维能力训练等多种训练方法的综合应用，能够全面

提高患者的认知能力，使患者的记忆力、语言表达能力、

定向力和思维能力得到明显改善[4]。观察组中的患者

ADL 评分显著高于对照组，表明认知功能训练护理干

预对于提升老年痴呆患者的日常生活自理能力具有显

著效果。日常生活能力训练是认知功能训练的重要组

成部分，通过让患者参与日常生活中的活动，如穿衣、

吃饭、洗漱等，能够提高患者的动手能力和协调能力，

增强患者的生活自信心，使患者能够更好地适应日常

生活[5]。观察组患者的 BEHAVE-AD 评分明显低于对

照组，表明认知功能训练护理干预能够有效改善老年

痴呆患者的精神状态。老年痴呆患者常伴有精神症状，

如妄想、幻觉、激越、抑郁、焦虑等，这些症状不仅影

响患者的生活质量，还会给患者家属和护理人员带来

很大的困扰[6-7]。认知功能训练可以通过转移患者的注

意力，缓解患者的精神压力，改善患者的情绪状态，从

而减少精神症状的发生[8]。 
与常规护理相比，认知功能训练护理干预具有优

势，认知功能训练护理干预根据患者的认知功能障碍

特点，制定个性化的训练方案，能够针对性地改善患者

的认知功能。认知功能训练护理干预包括记忆力训练、

语言能力训练、定向力训练、思维能力训练和日常生活

能力训练等多个方面，能够全面提高患者的认知能力

和生活自理能力[9-10]。在认知功能训练过程中，护理人

员与患者之间的互动增多，能够增强患者的安全感和

信任感，提高患者的治疗依从性。 
本研究结果表明，对老年痴呆症患者施以认知功

能训练之护理干预措施，可显著提升患者的认知功能

表现、并增强其日常生活自理能力、改善患者的精神状

态，效果显著优于常规护理。因此，认知功能训练护理

干预模式值得在临床老年痴呆患者的护理中推广应用。 
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