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优质护理在脑梗患者护理中的应用 

焦雪霞 

宁县社区卫生服务中心  甘肃庆阳 

【摘要】目的 探讨优质护理在脑梗患者护理中的应用效果，为提升老年脑梗患者护理质量提供依据。方法

选取 2024 年 5 月至 2025 年 8 月本院 30 例脑梗患者，随机分对照组和实验组各 15 例。对照组行常规护理，实验

组实施优质护理。比较两组神经功能缺损程度（NIHSS 评分）、日常生活活动能力（Barthel 指数）、并发症发生

率及护理满意度。结果 干预 4 周后，实验组 NIHSS 评分（7.32±1.85）分低于对照组（11.67±2.34）分，Barthel
指数（75.46±8.72）分高于对照组（58.23±7.56）分，差异均有统计学意义；实验组并发症发生率 6.67%低于对

照组 33.33%，护理满意度 93.33%高于对照组 66.67%，差异均有统计学意义。结论 对脑梗患者实施优质护理，

可改善神经功能，提升活动能力，降低并发症发生率，提高满意度，适合推广。 
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The application of high-quality nursing in the care of patients with cerebral infarction 

Xuexia Jiao 

Ningxian Community Health Service Center, Qingyang, Gansu 

【Abstract】Objective To explore the application effect of high-quality nursing in the care of patients with cerebral 
infarction and provide a basis for improving the quality of care for elderly patients with cerebral infarction. Methods Thirty 
patients with cerebral infarction in our hospital from May 2024 to August 2025 were selected and randomly divided into a 
control group and an experimental group, with 15 cases in each group. The control group received routine care, while the 
experimental group received high-quality care. The degree of neurological deficit (NIHSS score), activities of daily living 
(Barthel index), incidence of complications and satisfaction with nursing care were compared between the two groups. 
Results After 4 weeks of intervention, the NIHSS score of the experimental group (7.32±1.85) points was lower than that 
of the control group (11.67±2.34) points, and the Barthel index (75.46±8.72) points was higher than that of the control 
group (58.23±7.56) points. The differences were statistically significant. The incidence of complications in the 
experimental group was 6.67%, which was lower than 33.33% in the control group. The satisfaction rate of nursing was 
93.33%, which was higher than 66.67% in the control group. The differences were statistically significant. Conclusion 
Implementing high-quality care for patients with cerebral infarction can improve neurological function, enhance activity 
ability, reduce the incidence of complications, and increase satisfaction. It is suitable for promotion. 

【 Keywords 】 High-quality nursing; Cerebral infarction; Neurological function; Activities of daily living; 
Complications 

 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2024 年 5 月至 2025 年 8 月本院 30 例 60 - 80

岁（平均 68.5±5.3 岁）脑梗患者，男 17 例、女 13 例，

病程 1 - 5d（平均 2.8±1.0d），缺血性脑梗 25 例、出

血性脑梗 5 例，病变部位包括基底节区等。随机分对

照组和实验组各 15 例，两组一般资料差异无统计学意

义（P>0.05），具有可比性。 
1.2 病例选择标准 
1.2.1 纳入标准 
（1）符合相关脑梗死诊断标准，经头颅 CT 平扫

或 MRI 证实有病灶；（2）年龄 60 - 80 岁；（3）发病
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5 天内，入院生命体征稳定，GCS 评分 13 分及以上；

（4）有神经系统功能损伤症状和日常生活活动能力下

降；（5）患者及家属签署知情同意书。 
1.2.2 排除标准 
（1）合并主要脏器功能严重受损者，如严重心功

能不全（NYHAⅢ-Ⅳ级）、肝功能 Child-Pugh 分级 C
级或肾功能衰竭（eGFR<30ml/min）；（2）存在精神

疾病或完全性失语，无法有效沟通配合护理干预者，如

严重认知功能障碍（MMSE 评分<10 分）、精神分裂

症；（3）合并活动性恶性肿瘤（含血液系统恶性肿瘤）、

重度骨质疏松（T 值≤-3.0）或近期（3 个月内）有病

理性骨折者；（4）既往有脑梗死病史且遗留显著后遗

症，严重影响研究结果评估者；（5）研究中需转院治

疗或主动退出临床观察者。 
1.3 方法 
1.3.1 对照组 
实施脑梗死标准化常规护理方案。护理人员持续

监测患者生命体征，观察意识及瞳孔情况；按医嘱执行

药物治疗并记录；提供基础生活护理，如口腔清洁、皮

肤护理、饮食指导；给予健康宣教和心理安慰；病情稳

定后，康复治疗师指导患者进行床上肢体活动训练，每

次 10 - 15 分钟，每日 2 次。 
1.3.2 实验组 
在对照组基础上，实施优质护理干预： 
（1）个性化病情监测与精准干预：组建优质护理

小组，针对老年患者特点制定监测方案。每 1 - 2 小时

测关键指标，重点监测血压，异常即启动预案。对糖尿

病患者，监测血糖并制定营养方案。 
（2）神经功能系统化康复护理：患者发病 48 小

时且生命体征稳定后，实施康复训练。早期良肢位摆放，

术后 1 周被动关节活动训练，术后 2 周过渡到主动训

练，训练强度动态调整。 
（3）全方位并发症预防体系：①压疮预防：配

置气垫床，清洁皮肤，按摩骨突部位；②肺部感染预

防：指导呼吸和咳嗽，胸部叩击排痰，痰液粘稠者雾

化吸入；③深静脉血栓预防：配备弹力袜，指导踝泵

运动。 
（4）心理支持与人文关怀护理：心理护理师与患

者访谈疏导情绪，播放娱乐节目转移注意力；建立家属

支持系统。 
（5）系统化出院准备与延续护理服务：出院前 3

天制定出院指导方案；建立微信随访群组，关键时间节

点随访，解答疑问，监督训练，提醒复查并记录。 
两组患者均连续干预 4 周，干预结束后进行效果

评价。 
1.4 观察指标 
（1）神经功能缺损程度。 
（2）日常生活活动能力。 
（3）并发症发生情况。 
（4）护理满意度。 
1.5 统计学处理 
采用 SPSS 25.0 统计学软件进行数据分析。 
2 结果 
2.1 两组干预前后神经功能及日常生活活动能力

比较 
详见表 1。 
2.2 两组并发症发生率及护理满意度比较 
详见表 2。 

表 1  两组干预前后神经功能及日常生活活动能力比较（͞x±s，分） 

组别 例数 NIHSS 评分 Barthel 指数 

  干预前 干预后 4 周 

对照组 15 15.89±2.67 11.67±2.34 

实验组 15 16.02±2.71 7.32±1.85 

t 值 - 0.136 6.284 

P 值 - >0.05 <0.05 

表 2  两组并发症发生率及护理满意度比较[n（%）] 

组别 例数 并发症发生 护理满意度 

对照组 15 5（33.33） 10（66.67） 

实验组 15 1（6.67） 14（93.33） 

χ²值 - 3.968 3.214 

P 值 - <0.05 <0.05 
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3 讨论 
脑梗是老年人群高发的脑血管疾病，具有起病急、

致残率高的特点，患者常遗留神经功能缺损、活动能力

障碍等问题，且易发生多种并发症，严重影响生活质量。

常规护理多侧重于基础医疗服务，缺乏对老年患者个性

化需求的关注，护理效果有限[1]。优质护理以患者为中心，

通过全方位、个性化的护理干预，针对性解决患者生理、

心理及康复需求，对改善脑梗患者预后具有重要意义。 
3.1 优质护理对神经功能及生活能力的改善作用 
本研究结果显示，干预 4 周后实验组 NIHSS 评

分显著低于对照组，Barthel 指数显著高于对照组，表

明优质护理能有效改善老年脑梗患者的神经功能与日

常生活活动能力。分析其原因，优质护理强调早期康复

介入，通过良肢位摆放、被动与主动相结合的康复训练，

可促进神经功能重塑，增强肌肉力量与关节灵活性。同

时，个性化病情监测能及时发现血压、血糖等指标异常，

为医师调整治疗方案提供依据，避免病情波动影响神

经功能恢复[2]。此外，延续护理确保了康复训练的连贯

性，出院后持续的指导与督促有助于患者维持训练效

果，进一步提升生活自理能力。 
3.2 优质护理在并发症预防中的价值 
老年脑梗患者因长期卧床、活动减少、免疫力下降

等因素，易发生压疮、肺部感染等并发症。本研究中，

实验组并发症发生率仅为 6.67%，显著低于对照组的 
33.33%，体现了优质护理在并发症预防中的显著优势。

优质护理通过针对性的预防措施，如使用防压疮气垫

床、胸部叩击、踝泵运动等，从源头降低了并发症发生

风险。同时，护理人员密切观察患者病情变化，及时发

现并发症早期征兆并处理，避免了病情加重。对于合并

基础疾病的老年患者，个性化的饮食与用药护理进一

步增强了机体抵抗力，为并发症预防提供了保障。 
3.3 优质护理对护理满意度的提升作用 
实验组护理满意度显著高于对照组，主要得益于

优质护理对患者需求的精准满足。老年脑梗患者不仅

需要专业的医疗护理，更需要心理支持与人文关怀。优

质护理中，护理人员通过主动沟通、兴趣引导等方式缓

解患者负面情绪，家属的参与增强了患者的治疗信心
[3]；个性化的康复与出院指导让患者及家属感受到护理

的专业性与针对性；细致的生活护理与病情监测则体

现了护理服务的贴心与可靠。这些举措全面提升了患

者的就医体验，赢得了患者及家属的认可，从而提高了

护理满意度。 
3.4 老年脑梗患者优质护理的实施要点 

在老年脑梗患者护理中实施优质护理，需把握以下

要点：一是重视个性化评估，结合患者年龄、基础疾病、

病情严重程度等制定护理方案，避免“一刀切”；二是

强化多学科协作，联合康复医师、营养师等专业人员，

提供全方位护理服务[4]；三是注重家属参与，通过培训

与指导，让家属成为护理的重要助力；四是关注心理护

理，针对老年患者心理特点开展疏导，帮助其建立康复

信心。 
3.5 研究局限性与展望 
本研究样本量较小，且随访时间较短，可能影响结

果的普遍性；未对不同脑梗类型患者的护理效果进行

分层分析[5]。未来可扩大样本量，开展长期随访研究，

进一步验证优质护理的远期效果；针对不同类型、不同

严重程度的老年脑梗患者，探索更具针对性的优质护

理模式，为临床护理提供更精准的参考。 
综上所述，优质护理在脑梗患者护理中效果显著，

能有效改善神经功能，提升日常生活活动能力，降低并

发症发生率，提高护理满意度，尤其适合老年脑梗患者，

值得临床推广应用。 
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